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Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui Pengaruh Total Quality 
Management, Pengendalian Personal Dan Sistem PenghargaanTerhadap Kinerja 
Manajerial (Studi Pada RSUD Selasih Kabupaten Pelalawan. Metode analisis 
menggunakan SPSS versi 21 analisis regresi linier berganda. Pengambilan data 
dalam penelitian ini menggunakan kuesioner. Populasi dalam penelitian ini adalah 
pegawai yang bekerja di bagian manajemen RSUD Selasih Kabupaten Pelalawan 
dan sampel dalam penelitian adalah 45 pegawai dengan kriteria memiliki 
pengalaman kerja minimal 2 tahun. Hasil penelitian menunjukkan pertama total 
quality management  nilai thitung sebesar -5,788, dimana thitung  -5,788  >ttabel 2,020 , 
dengan tingkat signifikan sebesar 0,000 berada lebih kecil pada α = 0,05. Maka 
hipotesis pertama yang menyatakan bahwa total quality management (X1)  
berpengaruh signifikan terhadap kinerja manajerial. Kedua, pengendalian personal  
nilai thitung sebesar 6,888, dimana thitung 6,888 >ttabel 2,020, dengan tingkat signifikan 
sebesar 0,000 berada lebih rendah  pada α = 0,05. Maka hipotesis kedua yang 
menyatakan bahwa pengendalian personal (X2) berpengaruh signifikan terhadap 
kinerja manajerial, dan Ketiga sistem penghargaan  nilai thitung sebesar 8,359 dimana 
thitung8,359<ttabel2,020, dengan tingkat signifikan sebesar 0,000 berada lebih rendah  
pada α = 0,05. Maka hipotesis ketiga yang menyatakan bahwa sistem penghargaan 
(X3) berpengaruh signifikan terhadap  kinerja manajerial. 
 
Kata kunci: Total Quality Management, Pengendalian Personal, Sistem Penghargaan 
Dan   Kinerja Manajerial. 
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1.1 Latar Belakang Masalah 
Pada era globalisasi rumah sakit sebagai salah satu dari sistem pelayanan 
kesehatan masyarakat dituntut untuk terus-menerus meningkatkan kualitas 
pelayanannya. Rumah sakit adalah sebuah institusi perawat kesehatan profesional 
yang pelayanannya disediakan oleh dokter, perawat, dan tenaga ahli kesehatan 
lainnya. Undang-Undang No.44 Tahun 2009 tentang rumah sakit yang 
menyatakan bahwa rumah sakit adalah institusi pelayanan kesehatan yang 
menyelenggarakan pelayanan kesehatan perorangan secara paripurna yang 
menyediakan pelayanan rawat inap, rawat jalan, dan gawat darurat.   
Munculnya ekonomi global ini juga mendorong kepada rumah sakit umum 
daerah (RSUD) untuk mengubah cara mereka dalam menjalankan sistem 
pelayananya. Untuk bisa bersaing dengan rumah sakit lainnya. Salah  satu cara 
terbaik dalam persaingan global adalah dengan menghasilkan suatu produk barang 
atau jasa dengan kualitas terbaik. Kualitas terbaik akan diperoleh dengan 
melakukan upaya perbaikan secara terus menerus terhadap kemampuan manusia, 
proses dan lingkungan. Mengingat semakin besar dan majunya perkembangan 
IPTEK dibidang kesehatan dan semakin membaiknya tingkat pendidikan, sosial, 
dan ekonomi mengakibatkan sebagian besar masyarakat menuntut pelayanan 
kesehatan yang lebih baik. Pelaksanaan pemasaran rumah sakit harus secara jelas 




berkaca dari masa lalu 2) berdasarkn masa kini 3) mengantisipasi masa datang. . 
(Sabarguna, Boy S, 2008:34). 
 Peningkatan pemasaran rumah sakit, diarahkan untuk terus maju dan 
meningkatkan secara umum dapat diukur dengan empat hal yang harus 
ditingkatkan menjadi tujuan peningkatan rumah sakit yaitu : 1) efektivitas 2) 
efesien 3) produktivitas 4) peningkatan teknologi. (Sabarguna, Boy S, 2008:36). 
Mutu pelayanan kesehatan bukan hanya ditinjau dari sudut pandang aspek teknis 
medis saja, tetapi juga sistem pelayanan kesehatan secara keseluruhan termasuk 
manajemen administrasi, keuangan, peralatan dan tenaga kesehatan lainnya. 
Permasalahan manajemen dirumah sakit umum daerah pada akhir-akhir ini 
banyak disoroti oleh masyarakat. khususnya keluhan masyarakat yang merasa 
kecewa dengan pelayanan rumah sakit, baik segi mutu, fasilitas, tenaga ahli dan 
biaya.  
 Dengan adanya berbagai permasalahan yang  dihadapi pihak rumah sakit, 
pegawai dirumah sakit khususnya manajer harus membuat trobosan kebijakan 
demi peningkatan kemajuan dirumah sakit. Disini masyarakat meminta agar pihak 
rumah sakit melakukan peningkatan sumber daya manusianya, rumah sakit juga 
dituntut untuk melakukan peningkatan kualitas produk dan jasa yang dihasilkan 
agar mampu bersaing dalam global. Peningkatan kualitas tersebut dapat dilakukan 
dengan menerapkan TQM. Sistem pengukuran kinerja dirumah sakit diperlukan 
untuk merencanakan apa yang akan dilakuakan dalam mencapai tujuan dan 
standar-standar kinerja yang telah ditetapkan. Melalui pengukuran kinerja menejer 




sehingga dapat segera di analisis terhadap kelemahan-kelemahan yang terjadi. 
Mengukur kinerja merupakan bagian internal dari setiap sistem pengendalian 
manajemen. Membuat keputusan perencanaan dan pengendalian strategis 
memerlukan informasi mengenai kinerja dari berbagai sub unit yang berada dalam 
organisasi. Agar efektif, ukuran kinerja (baik keuangan maupun non keuangan) 
dan penghargaan harus memotivasi manajer dan pegawai lain di semua tingkat 
untuk berusaha keras mencapai strategi dan tujuan rumah sakit. Evaluasi terhadap 
manajer sering kali dikaitkan dengan profitabilitas unit-unit yang berada dalam 
kendali mereka, kinerja laba diharapkan mencerminkan kinerja manajerial. 
(Lestari  dan Dhyka (2017:185).  
Kabupaten pelalawan adalah salah satu kabupaten di provinsi Riau, 
Indonesia dengan ibu kota Pangkalan Kerinci, Kabupaten ini merupakan hasil 
pemekaran dari Kabupaten Kampar. Rumah sakit sebagai salah satu sarana 
kesehatan yang memberikan pelayanan kesehatan kepada masyarakat. Masalah 
yang dikaji adalah apakah total quality management, pengendalian personal dan 
sistem penghargaan berpengaruh terhadap kinerja manajerial, dan apakah 
pengendalian personal dan sistem penghargaan dapat memperkuat pengaruh 
penerapan total quality managemen terhadap kinerja manajerial. 
Dari fenomena yang terjadi  di RSUD Selasih Kabupaten Pelalawan 
adalah  peraturan Bupati Pelalawan tak berlaku di RSUD Selasih peraturannya 
yaitu bagi pasien yang memiliki JAMKESDA (jaminan kesehatan daerah) bebas 
dari pungutan apapun, termasuk biaya ambulance saat mengantar  pasien ke 




memungut biaya dari pasiennya, sehingga peraturan bupati tidak berlaku di RSUD 
Selasih (Spiritriau.com). Selain  masalah di atas ada kasus lain yang terjadi di 
RSUD Selasih adalah empat orang pegawai rumah sakit selasih diamankan  oleh 
Badan Narkotika Nasional Kabupaten (TribunPekanbaru.com). telah kita ketahui 
permasalahan yang terjadi di rumah sakit maka dapat disimpulkan bahwa 
kurangnya pengawasan yang dilakukan pihak manajer kepada bawahannya, dan 
menjadikan permasalahan yang terjadi dirumah sakit. Rumah sakit   dituntut untuk 
mempertahankan pangsa pasarnya dimana memiliki kapasitas sumber daya 
manusia yang didukung tingkat pendidikan, pengalaman dan  keterampilan yang 
memadai agar dapat meningkatkan kinerja manajerial. 
Pengertian kinerja menurut Nuraini (2013) mengatakan kinerja adalah 
sebagai hasil dari suatu proses pekerjaan yang mengukurnya dilakukan dalam 
kurun waktu tertentu.Penilaian kinerja perlu dilakukan agar dapat diketahui 
seberapa baik individu, tim dan organisasi dalam mencapai tujuan. Kinerja 
manajerial adalah kinerja individu anggota-anggota dalam kegiatan- kegiatan 
manajerial, seperti : perencanaan, investigasi, koordinasi, pengaturan staf, dan  
negosiasi. Menilai keberhasilan pihak manajerial bukanlah hal yang mudah, hal 
ini disebabkan karena kinerja manajerial lebih bersifat abstrak dan kompleks jika 
dibandingkan dengan kinerja karyawan yang pada umumnya bersifat konkret. 
Kualitas terbaik yang dilakukan  rumah sakit akan diperoleh dengan melakukan 





 Apapun yang dikerjakan oleh manusia baik secara individu maupun 
kelompok, mandiri maupun di bawah kendali orang lain, pasti bertujuan untuk 
mencapai suatu hasil, apapun bentuk dan ukurannya fisik atau non fisik, keuangan 
atau nonkeuangan, dan lain sebagainya. Tingkat pencapaian hasil ini dalam dunia 
bisnis disebut dengan nama kinerja. Magnitude kinerja ini sangat beragam antar 
individu, kelompok atau organisasi. Perbedaan tingkat kinerja ini boleh jadi 
dipengaruhi oleh banyak faktor. Paling tidak ada tiga kelompok faktor yang 
berpotensi bisa berpengaruh terhadap kinerja, yaitu faktor karakteristik individu, 
faktor infrastruktur, dan faktor lingkungan. Kinerja menjadi sesuatu yang sangat 
penting dan menjadi tujuan. Oleh karena itu dalam dimensi infrastruktur misalnya, 
akan selalu diupayakan pengadaan infrastrutur baik fisik maupun non fisik. 
Penerapan TQM merupakan hal yang sangat tepat agar dapat memperbaiki 
kemampuan unsur-unsur tersebut secara berkesinambungan. (Ismunawan Sujana , 
(2010:27).  
Berkaitan dengan sistem manajemen mutu salah satu alat yang dianggap  
dapat membantu memperbaiki kinerja organisasi untuk mencapai tujuan 
organisasi adalah total quality management (TQM). Total quality management 
dengan manajemen mutu terpadu, penerapan total quality management dapat 
dilihat dari kegiatan-kegiatan yang juga dikenal dilakukan di masing-masing unit 
atau instansi. Penerapan TQM dalam rumah sakit dapat memberikan manfaat 
utama yaitu meningkatkan laba serta daya saing rumah sakit yang bersangkutan. 
Penerapan TQM yang terencana dan terarah diharapkan dapat membantu dalam 




adalah suatu metode manajemen mutu terhadap sebuah organisasi yang dipandang 
sebagai sebuah sistem dimana setiap pekerjaan, setiap proses, dan setiap orang 
menjalankan peranannya dengan benar dan terpadu sehingga organisasi mampu 
menghasilkan keluaran yang dapat memenuhi harapan pelanggan secara tepat 
waktu. (Haming dan Mahfud,2012:140).  
Total quality management memberikan jawaban pada organisasi atau 
perusahaan terhadap tantangan global yang semakin sulit, komplek dan cepat 
perubahannya Total quality management merupakan konsep dan metode yang 
memerlukan komitmen dan keterlibatan pihak manajemen dan seluruh organisasi 
dalam pengelolaan perusahaan untuk memenuhi dan melebihi harapan pelanggan. 
TQM merupakan cara terbaik agar dapat bersaing dan unggul dalam persaingan 
global dengan menghasilkan produk dan jasa berkualitas terbaik. Peran TQM 
sebagai variabel yang secara langsung dapat mempengaruhi kinerja manajerial 
telah di buktikan oleh penelitian yang dilakukan oleh Hadiah dan Lilis (2013), 
Yuliana (2012),  Adang (2012), Damhari (2016), Windia (2016) dan Octriz (2016) 
hasilnya berpengaruh signifikan terhadap kinerja manajerial. Namun, Sari (2009), 
Nasini ( 2013), dan Rian (2012) mengungkapkan bahwa hubungan antara TQM 
dan kinerja manajerial tidak berpengaruh secara simultan.  
Pengendalian personal sering disebut pengendalian professional (clan 
contol) merupakan pengendalian yang di dasarkan pada proses sosial dan self 
control. Pengendalian dalam personal merupakan salah satu bentuk pengendalian 




melalui proses seleksi dan pengaturan staf. Pengendalian personalia terdiri dari 
dua hal, yaitu tanggung jawab dan efesiensi pengendalian. (TM books (2015). 
Pengendalian manajemen merupakan suatu proses dimana seorang 
manajer harus berusaha untuk mempengaruhi anggota-anggota organisasi untuk 
mengimplementasikan strategi-strategi organisasi. Adapun bentuk pengendalian 
dapat berupa pengendalian akuntansi, pengendalian perilaku dan pengendalian 
personal, proses pengendalian dilakukan melalui para pimpinan (manajer) dengan 
penentuan tujuan dan strategi, pelaksanaan dan pengukuran, serta analisis prestasi 
dan penghargaan. 
 Sistem penghargaan juga berfungsi sebagai motivator bagi pegawai dalam 
mewujudkan tujuan organisasi pegawai akan semakin terpacu apabila mereka 
diberikan penghargaan baik berupa fisik maupun non fisik yang layak atas hasil 
kinerjanya. Untuk itu, semakin besar perhatian rumah sakit terhadap kebutuhan 
pegawainya  maka rumah sakit tersebut akan mendapat timbal  balik yang sesuai, 
yaitu memaksimalisasi dalam  produktifitas kerja pegawai. Sistem penghargaan 
atau kompensasi selain  dapat meningkatkan kinerja manajerial, juga dapat 
menurunkan kinerja manajerial apabila mereka merasa bahwa kompensasi yang 
mereka terima tidak sebanding dengan hasil kerja mereka dan tujuan untuk 
meningkatkan kinerja manajerial tidak tercapai.  
Pembeda penelitian ini terletak pada objek penelitian yang di lakukan di 
RSUD Selasih Kabupaten Pelalawan dengan mengujikan ketiga variabel Total 




Kinerja Manajerial, penelitian ini hanya meneliti di ruang lingkup RSUD Selasih 
yang berada di Kabupaten Pelelawan. 
 Berdasarkan latar belakang tersebut, maka peneliti tertarik melakukan 
penelitian yang berjudul “Pengaruh Total Quality Management Pengendalian 
Personal Dan Sistem Penghargaan Terhadap Kinerja Manajerial (Studi  
Pada RSUD Selasih Kabupaten Pelalawan”. 
 
1.2 Rumusan Masalah 
Berdasarkan uraian dari latar belakang masalah di atas, maka 
permasalahan yang hendak diangkat dalam penelitian ini dapat dirumuskan 
sebagai berikut:  
1. Apakah Total Quality Management Berpengaruh Terhadap Kinerja 
Manajerial Di RSUD  Selasih  Kabupaten Pelalawan? 
2. Apakah Pengendalian Personal Berpengaruh Terhadap Kinerja 
Manajerial Di RSUD Selasih  Kabupaten Pelalawan? 
3. Apakah Sistem Penghargaan Berpengaruh Terhadap Kinerja Manajerial 
Di  RSUD Selasih  Kabupaten Pelalawan? 
4. Apakah Total Quality Management, Pengendalian Personal, Sistem 
Penghargaan  Berpengaruh Terhadap Kinerja Manajerial Di  RSUD 
Selasih  Kabupaten Pelalawan? 
 
1.3  Tujuan Penelitian 





1. Untuk Mengetahui Pengaruh Total Quality Management Terhadap 
Kinerja Manajerial Di  RSUD Selasih  Kabupaten Pelalawan. 
2. Untuk Mengetahui Pengaruh Pengendalian Personal Terhadap Kinerja 
Manajerial Di  RSUD Selasih  Kabupaten Pelalawan. 
3. Untuk Mengetahui Pengaruh Sistem Penghargaan Terhadap Kinerja 
Manajerial Di  RSUD Selasih  Kabupaten Pelalawan. 
Untuk Mengetahui Pengaruh Total Quality Management, Pengendalian 
Personal, Sistem Penghargaan Terhadap Kinerja Manajerial Di RSUD 
Selasih  Kabupaten Pelalawan 
1.4  Manfaat Penelitian 
1. Bagi penulis 
 Penelitian ini merupakan pelatihan intelektual yang diharapkan mampu 
meningkatkan pemahaman terkait dengan kinerja manajerial. 
2. Bagi para praktisi (akuntansi manajemen) hasil penelitian di harapkan 
memberikan pemahaman bahwa selain memberikan gambaran tentang 
total quality mangemet, pengendalian personal dan sistem penghargaan 
untuk meningkatkan kinerja manajerial maka manajemen perlu 
mengetahui penggunaan total quality management, pengendalian 
personal, dan sistem penghargaan yang dapat digunakan dalam persaingan 
bisnis semakin kompetitif. 
3. Bagi para akademisi atau pembaca 
 Penelitian ini diharapkan dapat menambah wawasan tentang pengaruh 
total quality management, pengendalian personal, sistem penghargaan  




1.5  Sistematika Penulisan 
 Sistematika penelitian ini dibagi dalam lima bab dengan sistematika 
penulisan yang diuraikan sebagai berikut: 
BAB I: PENDAHULUAN 
Bab ini menguraikan latar belakang masalah yang menjadi dasar 
pemikiran selanjutnya disusun perumusan masalah dan diuraikan 
tujuan dan manfaat penelitian serta disusun sistematika penulisan 
skripsi. 
BAB II: TINJAUAN PUSTAKA 
Bab ini menguraikan secara singkat teori yang berhubungan dengan 
objek penelitian melalui teori-teori yang mendukung serta relevan dari 
buku atau literatur yang berkaitan dengan masalah yang diteliti dan 
juga sebagai sumber informasi dan referensi media lain, kajian islam 
mengenai judul penelitian penelitian terdahulu, pengembangan 
hipotesis, kerangka pemikiran. 
BAB III: METODE PENELITIAN 
Bab ini menguraikan tentang metode dan pengumpulan data, variabel 
penelitian dan definisi operasional variabel, serta metode analisis yang 
digunakan untuk memberikan jawaban atas permasalahan yang 
digunakan. 
BAB IV : HASIL DAN PEMBAHASAN PENELITIAN 
Bab ini menguraikan tentang gambaran deskripsi hasil yang berisi 




penelitian pada bab tiga, sehingga akan memberikan perbandingan 
hasil penelitian dengan kriteria yang ada dan menjawab pertanyaan 
yang telah disebutkan dalam rumusan masalah, melakukan analisis 
dan pembahasan hasil penelitian. 
BAB V : PENUTUP  
Bab ini menguraikan tentang kesimpulan dari penelitiaan yang 
dilakukan berdasarkan hasil dan pembahasan keterbatasan penelitiaan, 
adapun saran ditujukan kepada pihak yang berkepentingan terhadap 
hasil penelitiaan maupun penelitiaan selanjutnyaagar dapat bermanfaat 







2.1 Pengertian Teori Cognitive Evaluation 
  Teori cognitive Evaluation menyatakan bahwa teori ini berkaitan dengan “ 
allocating extrinsic rewarding tends to overall level of motivation “ implikasi 
utama dari teori ini berkaitan dengan cara orang digaji di tempatnya berkerja.  
Menurut sejarahnya, pakar teori motivasi umumnya berasumsi bahwa 
motivasi intrinstik seperti pencapaian, tanggung jawab, dan kompetensi itu 
terlepas dari motivator ekstrintik seperti tingkat upah,kenaikan jabatan, hubungan 
supervisor yang baik dan kondisi dan tempat kerja yang menyenangkan. Artinya 
pendorong (stimulasi) dari satu motivasi tidak akan mempengarui motivasi 
lainnya.Namun teori evaluasi kognitif ini menunjukan sebaliknya, teori ini 
berpendapat bahwa bila imbalan intrinstik yang dihasilkan dari orang-orang yang 
melakukan apa yang mereka suka,itu berkurang. Dengan kata lain, bila imbalan 
ekstrinstik itu diberikan pada seseorang untuk melakukan suatu tugas yang 
menarik,imbalan tersebut menyebabkan turunnya ketertarikan instrinstik atas 
tugas itu sendiri. 
 
2.2 Kinerja Manajerial 
a. Pengertian Kinerja  
 Kinerja adalah hasil pekerjaan yang dapat dicapai oleh seseorang 
berdasarkan persyaratan-persyaratan pekerjaan (job requirement). Penilaian 






organisasi dalam mencapai tujuan. TQM merupakan cara terbaik agar dapat 
bersaing dan unggul dalam persaingan global dengan menghasilkan produk 
dan jasa berkualitas terbaik. Dalam  Octriz (2016). Kinerja sebagai hasil 
kerja yang dicapai oleh individu sesuai dengan peran atau tugasnya dalam 
periode tertentu, yang dihubungkan dengan ukuran nilai atau standar 
tertentu dari organisasi organisasi tempat individu tersebut bekerja. Jadi 
kinerja merupakan hasil dari suatu pekerjaan yang dilakukan atau 
keberhasilan yang dicapai dalam pekerjaan (Umam,2010). Indikator kinerja 
menggambarkan beberapa aspek kinerja yang sangat kritis dari sebuah 
perusahaan atau organisasi yang akan menentukan sukses tidaknya 
perusahaan atau organisasi tersebut pada masa kini maupun masa depan. 
Dalam mengembangkan indicator kinerja, terdapat 4 prinsip sebagai 
pedoman yaitu : 1) kemitraan antara majemen, perwakilan pegawai atau 
pegawai secara keseluruhan. 2) pemberdayaan seluruh pegawai perusahaan 
atau organisasi. 3) perbaikan kinerja yang terintegrasi. 4) tim yang mandiri. 
(Wibisono Dermawan, (2011:3). 
b. Kinerja Manajerial  
Kinerja manajerial untuk menjalankan perusahaan menuju pada 
sasaran yang ditetapkan merupakan dasar utama dalam penelitian kinerja 
manajerial. Salah satu fungsi manajerial terpenting dalam semua jenis 
organisasi adalah menjamin bahwa masukan dari berbagai sumber daya 






memuaskan pelanggan. Wibowo (2011) menyatakan bahwa kinerja 
manajerial yaitu sasaran untuk mendapatkan hasil lebih baik dari 
organisasi,tim dan individu dengan cara memahami dan mengelola kinerja 
dalam suatu kerangka tujuan,standardan persyaratan-persyaratan atribut 
yang disepakati. 
c. Sistem Pengukuran Kinerja 
Sistem pengukuran kinerja dapat bermanfaat bagi para pemakainya 
apapun hasilnya dapat menyediakan umpan balik yang bisa membantu 
anggota organisasi dalam usaha untuk melakukan perbaikan kerja lebih 
lanjut. Pengukuran memainkan peran yang sangat penting bagi 
peningkatan suatu kemajuan (perubahan) kearah yang lebih baik lagi. 
Dalam manajemenn modern pengukuran terhadap fakta-fakta akan 
menghasilkan data, yang kemudian data itu dianalisis secara tepat akan 
memberikan informasi yang akurat, yang selanjutnya informasi itu akan 
berguna bagi peningkatan pengetahuan para manajer dalam mengambil 
keputusan atau tindakan manajemen untuk meningkatkan kinerja 
organisasi. Penilaian kinerja merupakan proses yang berkelanjutan untuk 
menilai kualitas kerja personal dan usaha untuk memperbaiki kerja 
personal  dalam organisasi. Menurut Certo, penilaian kinerja adalah proses 
penelusuran kegiatan pribadi, kegiatan personal pada masa tertentu dan 
menilai hasil karya yang ditampilkan terhadap pencapaian sasaran sistem 






mengingat melalui penilaian kinerja dapat diketahui seberapa tepat 
karyawan telah menjalankan fungsinya akan sangat berpengaruh terhadap 
pencapaian kinerja rumah sakit secara keseluruhan. Selain itu hasil kinerja 
karyawan akan memberikan informasi penting dalam proses 
pengembangan karyawan. Nuraini (2013:149).  
Menurut Kaplan dan Norton Balanced scorecard adalah bagaimana 
perusahaan dapat mengembangkan strategik yang bisa diukur 
sumbangannya terhadap pencapaian tujuan melalui suatu hubungan sebab 
akibat (cause and effect relationsip). Solihin Ismail (2012:83).Balanced 
scorecardadalah sistem yang digunakan untuk mengevaluasi sistem 
pengukuran kinerja agar menjamin efektivitas sepanjang waktu suatu 
organisasi. Organisasi kelas dunia yang menerapkan Balanced 
scorecardbiasanya menggunakan karakteristik berikut untuk mengevaluasi 
sistem pengukuran kinerja organisasi. karakteristik dapat dijelaskan 
sebagai berikut : 
1. Biaya yang dikeluarkan untuk pengukuran kinerja biasanya lebih 
besar dari manfaat yang diterima. 
2. Pengukuran harus dimulai pada pemulaan program Balanced 
scorecard. Berbagai masalah yang berkaitan dengan kinerja beserta 







3. Pengukuran harus terkait langsung dengan tujuan-tujuan strategis 
yang dirumuskan.  
4. Pengukuran harus sederhana, serta memunculkan data yang mudah 
untuk digunakan, mudah dipahami, dan mudah melaporkan. 
5. Pengukuran harus dapat diulang terus-menerus sepanjang waktu, 
sehingga dapat diperbandingkan antara pengukuran pada satu titik 
waktu dan pengukuran pada titik waktu yang lain. 
6. Pengukuran harus dilakukan pada sistem keseluruhan, yang menjadi 
ruang lingkup program Balanced scorecard 
7. Pengukuran harus dapat digunakan untuk menetapkan target, 
mengarah ke peningkatan kinerja dimasa mendatang. 
8. Ukuran-ukuran kinerja dalam program Balanced scorecard yang 
diukur biasanya telah dipahami secara jelas oleh semua individu. 
d. Aspek-aspek kinerja manajerial 
 Sutrisno (2010:172), mengemukakan secara umum dapat 
dinyatakan empat aspek kinerja yaitu : 
1. Kualitas yang dihasilkan, menerangkan tentang jumlah kesalahan, 
waktu, dan ketepatan dalam melakukan tugas. 
2. Kualitas yang dihasilkan, berkenaan dengan berapa jumlah produk atau 
jasa yang dihasilkan. 
3. Waktu kerja, menerangkan akan berapa jumlah absen, keterlambatan, 






4. Kerja sama, menerangkan bagaimana individu membantu atau 
menghambat usaha dari teman sekerjanya. 
2.3 Total Quality Manajemen 
Sampai sat ini sistem yag dianggap paling cocok sebagai alat untuk 
membuat perusahaan tetap optimis dengan konsep going concern adalah total 
quality management(TQM), karena membuat perusahaan dapat tetap bersaing 
dengan perusahaan-perusaan lain dengan kosep dasarnya yaitu perbaikan secara 
berkala atau terus menerus (tjiptono,2008:4) memiliki prinsip menghargai setiap 
entitas atau orang yang terlibat yang memberikan kebebasan kepada setiap entitas 
tersebut untuk memberikan pendapat demi perbaikan perusahan secara 
berkesinambungan  dan merupakan satu sistem yang saat ini mulai diterapkan oleh 
perusahaan karena dianggap mampu mendukung kinerja karyawannya. 
totalquality management harafiah berasal dari kata “total” yang berarti 
keseluruhan atau terpadu, “quality” yang berarti kualitas dan “management” yang 
berarti manajemen dalam bahasa Indonesia yang diartikan pengelolaan. Jadi dari 
kata asalnya total quality management dapat diartikan manajemen mutu terpadu. 
a. Pengertian Total Quality Management  
Total quality management merupakan suatu sistem yang dapat dikembangkan 
menjadi pendekatan dalam menjalankan usaha untuk memaksimumkan daya 
saing organisasi melalui perbaikan terus menerus atas produk,jasa,tenaga 
kerja,proses dan lingkunganya.Menurut international organization for 






organisasi,berfokus pada kualitas dan didasarkan atas partisipasi dari 
keseluruhan sumber daya manusia dan ditunjukan pada kesukseskan jangka 
panjang melaluikepuasan pelanggan dan memberikan manfaat pada anggota 
organisasi (sumber daya manusia) dan masyarakat, total quality management 
ini sebuah sistem dimana setiap pekerjaan, setiap proses dan setiap orang 
menjalankan peranannya dengan bener dan terpadu sehingga organisasi 
mampu menghasilkan keluaran yang dapat memenuhi harapan pelanggan, 
secara tepat waktu, tepat standar, dan bebas dari segala macam cacat atau 
kerusakan.Tujuan utama TQM adalah perbaikan mutu pelayanan secara terus-
menerus. Haming dan Mahfud(2012:140). 
Menurut Blocher (2011) terdapat tiga pilar dasar untuk mengukur total 
quality management yaitu : 
1. Fokus pada pelanggan 
Total quality management dimulai dengan mengidentifikasi pelanggan 
perusahaan dan kebutuhan mereka. Pada beberapa tahap, setiap orang 
dalam suatu proses atau organisasi merupakan pelanggan atau supplier 
bagi orang lain, baik didalam maupun diluar organisasi. 
2. Keterlibatan semua pekerja  
Perusahaan dapat memenuhi permintaan dari pelanggan eksternalnya 








3. Continous improvement 
Perbaikan kualitas secara terus-menerus dan penurunan biaya (kaizen) 
diperlukan untuk tetap dapat bersaing pada pasar global saat ini. Dengan 
pesaing yang selalu mencoba mengalahkan dan harapan pelanggan yang 
selalu berubah,perusahaan tidak akan pernah mencapai kualitas ideal. 
b. Syarat penerapan total quality management 
1. fokus pada pelanggan. 
2. obsesi terhadap kualitas. 
3. komitmen jangka panjang. 
4. kerjasama tim. 
5. perbaikan sistem secara berkesinambungan. 
6. pendidikan dan pelatihan. 
7. adanya keterlibatan dan pemberdayaan karyawan. 
c. Bukti  total quality management 
Bukti total quality management sudah dijalankan adalah program dinas 
kesehaan yaitu : 
1. program pelalawan sehat terus ditingkatkan yaitu melaksanakan     
simposium penaganan penyakit gagal ginjal. 
2. program peningkatan mutu pelayaan kesehatan meliputi pelayanan 
kesehatan dasar,pelayanan kesehatn khusus,pelayanan kesehatan rujukan. 
3. program pemberantasan penyakit menular meliputi pemberantasan             






4. program peningkatan kesehatan lingkungan meliputi pengawasan kualitas 
air dan lingkungan. 
5. program pengawasan obat dan bahan berbahaya. 
6. program pengembangan kualitas manajemen kesehatan meliputi 
pengembangan kebijakan, hukum masyarakat, pengembangan sarana dan 
prasarana kesehatan serta pengembangan sistem informasi kesehatan. 
d. Tujuan total quality management 
Pada dasarnya TQM bertujuan menghasilkan suatu produk atau jasa 
dimana mutu dirancang, dipadukan dan dipertahankan pada tingkat biaya yang 
paling ekonomis hingga memungkinkan tercapainya kepuasan konsumen. 
Menurut Tjiptono (2008), dasar pemikiran TQM sangat  sederhana bahwa cara 
terbaik agar dapat bersaing dan unggul dalam persaingan global adalah dengan 
menghasilkan kualitas terbaik diperlukan upaya perbaikan berkesinambungan 
terhadap kemampuan manusia, proses dan lingkungan. 
 
2.4 Pengendalian Personal  
a. Konsep Pengendalian 
Tindakan Pengendalian dimasukan untuk memastikan bahwa karyawan 
melakukan (atau tidak melakukan) tindakan-tindakan tertentu yang diketahui 
dapat  menguntungkan atau merugikan) organisasi. Tindakan pengendalian 
merupakan bentuk yang paling langsug dari pengendalian manajemen karena 






berperilaku sesuai dengan yang diinginkan organisasi dengan membuat 
tindakan-tindakan yang menjadi fokus dari pengendalian. 
Menurut Harahap (2011:89) pengendalian merupakan suatu tindakan 
pengawasan yang disertai tindakan pelurusan (koreksi). Menurut Shilinglaw 
dan Mcgahran (1993:749) ada tiga macam bentuk pengendalian yaitu : 
1. Personal controls  
Yaitu pengendalian yang ditekankan pada sikap dan motivasi orang 
yang terlibat dalam organisasi, misalnya penilaian karyawan dan kultur 
organisasi. Bentuk pengendalian ini merupakan serangkaian peraturan 
yang tidak tertulis. 
2. Action controls 
Yaitu pengendalian yang berhubungan dengan pelaksanaan pekerjaan dan 
tugas yang diberikan kepada karyawan. 
3. Result controls 
Yaitu pengendalian yang ditekankan pada hasil dari pelaksanaan operasi 
karyawan. 
b. Pengendalian Personal 
Pengendalian personal membangun kecenderuangan alami karyawan 
untuk mengendalikan atau memotivasi diri mereka sendiri. Pengendalian 






1. Pengendalian personalia mengklarifikasikan harapan dan membantu 
memastikan bahwa setiap karyawan memahami apa yang diinginkan 
organisasi. 
2. Pengendalian personalia  membantu memastikan bahwa setiap karyawan 
dapat melakukan pekerjaan dengan baik, bahwa mereka memiliki semua 
kemampuan (sebagai contoh ,kepintaran) dan sumber daya (sebagai contoh 
informasi dan waktu) yang dibutuhkan untuk melakukan pekerjaaan 
dengan baik. 
3. Pengendalian personalia meningkatkan kemungkinan bahwa setiap 
karyawan akan terdorong untuk pengawasan diri sendiri. Pengawasan diri 
sendiri adalah paksaan sekarang ini yang alami yang mendorong 
kebanyaan karyawan untuk ingin melakukan pekerjaan dengan baik, untuk 
berkomitmen terhadap tujuan organisasi secara alami.pengawasan diri 
sendiri efektif karena kebanyakan orang memiliki hati nurani yang 
memimpim mereka melakukan apa yang benar dan mampu memperoleh 
perasaan yang positif dari menghormati diri sendiri dan kepuasan terhadap 
diri sendiri ketika mereka melakukan pekerjan dengan baik dan melihat 
organisasi mereka berhasil. 
Tiga metode utama dari penerapan pengendalian personal yaitu : 
1. Pemilihan dan penempatan karyawan  
 Menemukan orang  yang tepat untuk melakukan tugas tertentu dan 






yang penting dapat dengan jelas meningkatkan peluang sebuah 
pekerjaan aka dilakukan dengan semestinya . 
2. Pelatihan  
 Pelatihan adalah cara umum yang lain untuk membantu memastikan 
bahwa karyawan-karyawan melakukan pekerjaan dengan baik. 
Pelatihan juga dapat memiliki pengaruh motivasional yang positif 
karena para karyawan dapat diberikan rasa profesionalisme yang lebih 
baik, dan mereka sering kali lebih tertarik untuk bekerja dengan baik 
dalam tugas-tugas yang dipahami dengan baik. 
3. Pendesaian pekerjaan dan ketentuan dari sumber datya yang penting 
 Cara lain untuk membantu karyawan bertindakan dengan tepat dengan 
memastikan pekerjaan yang didesain adalah mengizinkan pada 
karyawan yang bermotivasi dan berkualifikasi sehingga memiliki 
kemungkinana yang tinggi untuk berhasil. 
2.5 Sistem Penghargaan  
  Menurut Simamora dalam Sri Sundari (2015) menyatakan bahwa 
penghargaan dibagi dua yaitu penghargaan intrinstik (instrinsic reward) berupa 
perasaan kompetensi diri, perasaan pencapaian dalam dirinya, tanggung jawab dan 
otonomi pribadi,perasaan pengakuan informal,status dan kepuasan kerja dan 
penghargaan ekstrinsik (extrinsic reward) berupa gaji, tunjangan karyawan, 
sanjungan dan pengakuan,pengakuan formal, promosi jabatan, hubungan sosial, 






jasa yang diberikan perusahaan kepada karyawanya yang dapat dinilai dengan 
uang. Sekarang ada istilah UMR  artinya upah minimum regional ditetapkan oleh 
pemerintah yang harus dipenuhi, kompensasi ini harus menarik dan dapat 
menimbulkan keterikatan pegawai terhadap rumah sakit, harus adil, harus 
dinamis, harus dapat ditinjau kembali sesuai dengan prestasi pagawai. 
Kompensasi merupakan pelaksanaan dari fungsi actuanting dalam manajemen 
yaitu menggerakan orang-orang agar mau bekerja sesuai dengan tujuan yang 
ditetapkan. (Alma,2010:202). 
 Sistem penghargaan (reward) penting diterapkan di rumah sakit agar 
memotivasi para pegawainya karena penghargaan yang diberikan oleh rumah sakit 
sangat mempengarui produktivitas dan tendensi  para pegawai untuk tetap 
bersama organisasi atau mencari pekerjaan lainnya. Apabila harapan para pegawai 
mengenai kompensasi yang demikian dapat diwujudkan oleh rumah sakit, maka 
para pegawai akan merasa diperlakukan secara adil oleh rumah sakit. Individu 
yang memiliki ikatan emosional akan memicu tumbuhnya komitmen orgasional 
akan berusaha mencapai tujuan rumah sakit dan mengesampingkan kepentingan 
pribadi.  
 Komitmen organisasi merupakan dorongan dari dalam individu untuk 
berbuat sesuatu agar dapat menunjang keberhasilan organisasi sesuai dengan 
tujuan dan lebih mengutamakan kepentingan organisasi dibandingkan kepentingan 
sendiri. Manajer akan mengesampingkann kepentingan pribadinya agar dapat 






meningkatkan kinerja manajerial rumah sakit tersebut. Pendekatan partisipasi 
anggaran juga merupakan pendekatan penganggaran yang berfokus pada upaya 
untuk meningkatkan motivasi para karyawan sehingga dapat mencapai tujuan dari 
rumah sakit. Semakin tinggi partisipasi anggaran, maka akan semakin tinggi pula 
motivasi pegawai.  
a. Tujuan sistem penghargaan 
Banyak kasus dimana sumber daya manusia (SDM) yang berkualitas 
keluar setelah diperoleh dengan susah payah akibat sistem kompensasi yang 
tidak menarik, sehingga kompensasi bertujuan bukan hanya untuk 
memperoleh sumber daya manusia yang berkualitas, tetapi juga untuk 
mempertahankan sumber daya manusia (SDM)  yang berkualitas tersebut. 
Menurut Hasibuan (2014:118) kompensasi adalah semua pendapatan yang 
berbentuk uang, barang langsung atau tidak langsung yang diterima karyawan 
sebagai imbalan atau jasa yang diberikan kepada perushaan.Tujuan 
pemberian kompensasi  menurut Hasibuan (2014:118) yaitu: 
1. Ikatan kerja sama dengan pemberian kompensasi terjalinlah ikatan kerja 
sama formal antara majikan dengan karyawan.  
2. Kepuasan kerja dengan balas jasa, karyawan akan dapat memenuhi 
kebutuhan-kebutuhan fisik, status sosial sehingga memperoleh kepuasan 
kerja dari jabatannya. 
3. Pengadaan efektif jika program kompensasi ditetapkan cukup besar, 






4. Motivasi jika balas jasa yang diberikan cukup besar, manajer akan mudah 
memotivasi bawahannya. 
5. Stabilityas karyawan dengan program kompensasi atau prinsip adil dan 
layak serta eksternal konsistensi yang kompetatif maka stabilitas 
karyawan lebih terjamin karena turnover relative kecil. 
6. Disiplin dengan pemberian balas jasa yang cukup besar maka karyawan 
semakin baik. 
7. Pengaruh pemerintah jika program kompensasi sesuai dengan undang-
undang perburuan yang berlaku (seperti bayas upah minimum) maka  
intervensi pemerintah dapat dihindarkan. 
b. Faktor-faktor  sistem penghargaan 
Menurut hasibuan (20014) faktor-faktor  yang mempengarui kompensasi 
yaitu: 
1. Penawaran dan permintaan tenaga kerja 
2. Kemampuan yang dan kesediaan perusahaan 
3. Serikat buruh/ organisasi karyawan 
4. Produktifitas kerja karyawan 
5. Pemerintah dengan undang-undang dan kepresnya  
6. Biaya hidup 
7. Posisi jabatan karyawan 
8. Pendidikan dan pengalaman karyawan 






2.6 Teori Menurut Pandangan Islam 
Dalam perspektif islam pemahaman tentang  mengukur suatu 
kinerja ayat yang dapat menjadi rujukan itu adalah surah At-Taubah ayat 
105, sebagai berikut: 
                      
          
 
Artinya: “Dan, katakanlah: bekerjalah kamu, maka Allah dan Rasul-Nya, 
serta orang-orang mukmin aka melihat pekerjaamu itu, dan kamu 
akan diberitaka-Nya kepadamu apa yang telah kamu kerjakan” 
Ayat diatas menjelaskan bahwa individu harus bekerja dengan sunguh-sungguh, 
karena terdapat penilaian dari setiap pekerjaan yang manusia lakukan. 
 
firman Allah SWT dalam Al-Qur’an, surah Al-Insaan, Ayat 22 : 
            
 
Atinya :”Sesungguhnya ini adalah Balasan untukmu, dan usahamu adalah 
disyukuri (diberi balasan)”. 
fitra manusia butuh penghargaan, penghargaan tidak hanya dinilai dari besar 






piagam, piala atau berupa barang yang tak seberap harganya. Tapi yang lebih 
penting dari hal semua itu adalah “ siapa yang memberikan penghargaan itu ? “ 
kita cukup berbangga jika yang memberikan  penghargaan adalah kepala sekolah, 
walau pun hanya berupa secarik kertas. Kebahagian kita lebih besar ketika yang 
memberikan penghargaan adalah seorang gubernur apalagi seorang presiden yang 
kita kagumi. Nilai sebuah penghargaan bergantung kepada siapa yang member, 
lalu apa yang dapat kita bayangkan jika penghargaaan itu diberikan oleh sang 
pencipta alam semesta ?apa yang dapat kita baayangkan jika penghargaan itu 
diberikan oleh sang pemilik langit dan bumi. Maka berbahagialah wahai orang-
orang yang terus berusaha dan berkarya untuk meraih kerelaan-Nya, inilah janji 
Allah  bagi para penghuni surga. 
 
firman Allah SWT dalam Al-Qur’an, surah QS 103 (Al-Ashr) : 1-3 
                     
     
 
Artinya : “ Demi masa sesungguhnya  manusia itu benar-benar berada dalam 
kerugian,kecuali orang-orang yang beriman, beramal salih, nasehat menasehati 
supaya mentaati kebenaran”.  
QS 103 (Al-Ashr) : 1-3, nasehat menasehati dalam kinerja manajerial 
merupakan salah satu unsur yang bisa dipakai jika ada pekerja melakukan 






manajerial dan bawahan akan terwujud dengan baik, karena adanya sifat saling 
menasehati. Tujuan rumah sakit akan terwujud kalau dalam lingkungan rumah 
sakit tercipta kerjasama yang baik antara manajerial dengan bawahan, sehingga 
akan terciptanya komunikasi yang positif dalam lingkungan rumah sakit dalam 
merealisasikan tujuan rumah sakit. 
2.7 Penelitian  Terdahulu  
Adapun penelitian-penelitian sebelumnya terkait dengan penelitian ini 
disajikan pada Tabel berikut: 
Tabel  2.1 
Penelitian Terdahulu 
 













PT. Super andalas 
steel  




Hasil penelitian, focus 
terhadap pelanggan, 
obsesi kualitas, kerja 
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Hasil penelitian secara 
simultan atau secaara 











pendekatan total quality 
management kualitas 
ditentukan oleh 
pelanggan, oleh karena 
itu hanya dengan 
memahami pelanggan 
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Hasil penelitian ini 
berpengaruh secara 

























Hasil penelitian ini  
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menunjukan bahwa 
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Hasil penelitian ini 
menunjukan bahwa 






















































PT. Indah kiat pulp 
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Hasil penelitian ini 
menunjukan bahwa ada 







































2.8 Kerangka Konseptual 
Gambar 2.1 
 Variabel independen  
  







Sumber : Data Olahan 2018 
2.9 Pengembangan Hipotesis 
1. Pengaruh TQM terhadap Kinerja Manajerial 
TQM adalah pendekatan manajemen pada suatu organisasi,berfokus pada 
kualitas dan didasarkan atas partisipasi dari keseluruhan sumber daya 
manusia dan ditunjukan pada kesukseskan jangka panjang melalui kepuasan 
pelanggan dan memberikan manfaat pada anggota organisasi (sumber daya 
manusia) dan masyarakat, total quality management ini sebuah sistem 
dimana setiap pekerjaan, setiap proses dan setiap orang menjalankan 
peranannya dengan bener dan terpadu sehingga organisasi mampu 
menghasilkan keluaran yang dapat memenuhi harapan pelanggan, secara 














tepat waktu, tepat standar, dan bebas dari segala macam cacat atau 
kerusakan.Tujuan utama TQM adalah perbaikan mutu pelayanan secara 
terus-menerus. Haming dan Mahfud (2012:140). 
Kinerja manajerial merupakan ukuran seberapa efektif dan efisien seorang 
menejer seberapa baik dia menetapkan dan mencapai tujuan 
organisasi.Seseorang yang memegang posisi manajerial diharapkan mampu 
menghasilkan suatu kinerja manajerial, berbeda dengan kinerja karyawan 
yang pada umumnya bersifat konkrit, kinerja manajerial bersifat abstrak 
dan kopleks. Tanggung jawab ada pada semua level dari manajemen, tetapi 
harus dikendalikan manajemen puncak dan implementasiharus melibatkan 
semua anggota organisasi. pene;itian Sri Sundari (2015) meneliti sikap 
manajer menengah terhadap total quality management dan pengaruhnya 
terhadap kinerja manajerial hasil penelitiannya menunjukan bahwa secara 
serentak sikap manajer menengah terhadap faktor kritis  total quality 
management berpengaruh terhadap kinerja manajerial dengan demikian, 
dalam penelitian ini diajukan hipotesis dengan rumusan sebagai berikut : 
H1 : total quality management berpengaruh signifikan terhadap 
kinerja manajerial 
2. Pengaruh pengendalian personal terhadap kinerja manajerial 
            Dalam pelaksaan kegiatan rumah sakit memerlukan adanya 
pengendalian agar dapat memantau atau mengontrol tahapan proses dari 






personal merupakan pengendalian berdasarkan pada pembuatan kebijakan-
kebijakan yang menyangkut sumber daya manusia dalam Damhary (2016) . 
Hasil penelitian ini konsisten dengan penelitian yang  dilakukan oleh dalam 
Damhary(2016) tentang pengaruh pengendalian personal terhdap 
peningkatan kinerja manajerial dengan karakteristik tugas sebagai variabel 
pemoderasi dengan menunjukan hasil bahwa pengendalian personal 
berpengaruh positif dan signifikan terhadap kinerja manajerial. dalam hal 
ini pengendalian personal menjadi penting sebagai penunjang terciptanya 
kegiatan pelaksanaan rumah sakit yang terhipun dengan personal- personal 
yang baik. Untuk mencapai tujuan rumah sakit yang baik perlu bagi para 
individu untuk menyesuaikan tujuan individu dengan tujuan rumah sakit 
sehingga dengan komitmen demikian akan menghasilkan kinerja manajerial 
yang sesuai dengan yang diharapkan. Dengan proses da komitmen akan 
mampu meningkatkan kinerja manajerial yang lebih baik. Dengan demikian 
dalam penelitian ini diajukan hipotesis rumusan sebagai berikut : 
H2 : pengendalian personal berpengaruh signifikan terhadap 
kinerja manajerial  
3. Pengaruh sistem penghargaan terhadap kinerja manajerial 
            Penghargaan atau reward merupakan apa yang diterima oleh para 
karyawan sebagai ganti konstribusi mereka kepada organisasi (Simamora 
dalam Angelina 2011) dalam adang (2012) atas pelaksanaan pekerjaan 






gaji sementara itu, untuk meningkatkan kinerja, manajer menyediakan 
insentif bagi pekerjaan yang dapat memberikan prestasi kerja melebihi 
standar kinerja yang diharapkan. pernyataan tersebut sejalan dengan 
penelitian yang dilakukan oleh Mardiah  Dan Listia Ningsih (2005), Narsa 
dan Yuniawati (2003) dan Angelina dan Kamaliah (2011) dalam Adang 
(2012), Sri Sundari (2015) yang menyatakan bahwa sistem penghargaan 
mempunyai pengaruh signifikan terhadap kinerja manajerial, dengan 
demikian, dalam penelitian ini diajukan hipotesis dengan rumusan sebagai 
berikut : 
H3 : sistem penghargaan berpengaruh signifikan terhadap 
kinerja maanajerial   
4. Pengaruh TQM pengendalian personal sistem penghargaan terhadap 
kinerja manajerial  
   Total quality management merupakan suatu usaha untuk 
memaksimmumkan daya saing organisasi yang berfokus pada perbaikan terus 
menerus untuk memenuhi kepuasan pelanggan. Kinerja manajerial merupakan 
ukuran seberapa efektif dan efesien seorang manajer dia menetapkan dan 
mencapai tujuan organisasi.Dalam pelaksaan kegiatan rumah sakit 
memerlukan adanya pengendalian agar dapat memantau atau mengontrol 
tahapan proses dari kinerja manajerial agar sesuai dengan tujuan rumah sakit. 






kebijakan-kebijakan yang menyangkut sumber daya manusia dalam Sri 
Sundari (2015) .  
   Hasil penelitian ini konsisten dengan penelitian yang  dilakukan 
oleh Yessy (2004) dalam utari (2013) tentang pengaruh pengendalian personal 
terhadap peningkatan kinerja manajerial dengan karakteristik tugas sebagai 
variabel pemoderasi dengan menunjukan hasil bahwa pengendalian personal 
berpengaruh positif dan signifikan terhadap kinerja manajerial. Dalam hal ini 
pegendalian personal menjadi penting sebagai penunjang terciptanya kegiatan 
pelaksanaan rumah sakit yang terhimpun dengan personal-personal yang baik. 
Untuk mencapai tujuan rumah sakit yang baik perlu bagi individu untuk 
menyesuaikan tujuan individu dengan tujuan rumah sakit sehingga dengan 
komitmen demikian akan menghasilkan kinerja manajerial yng sesuaidengan 
yang diharapkan. Penghargaan atau reward merupakan apa yang diterima oleh 
para pegawai  sebagai ganti  konstribusi mereka kepada organisasi dalam Sri 
Sundari (2015) atas pelaksanaan pekerjaan yang diberikan manajemen dan 
hasil yang diperoleh, pekerja mandapat  upah atau gaji.  Pernyataan tersebut 
sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Sri Sundari (2015) yang 
menyatakan bahwa sistem penghargaan mempunyai pengaruh signifikan 
terhadap kinerja manajerial dengan demikian, dalam penelitian ini diajukan 
hipotesis dengan rumusan sebagai berikut : 
H4: Pengaruh TQM, pengendalian personal dan sistem         
pengharganterhadap kinerja manajeria 





3.1 Lokasi  Penelitian 
Penelitian ini dilakukan pada rumah sakit umum daerah (RSUD) di 
Kabupaten Pelalawan.Alasan memilih lokasi tersebut karena daerah itu 
merupakan rumah sakit yang cukup berpotensi, sehingga peneliti diwilayah ini 
dapat mewakili gambaran rumah sakit. 
 
3.2 Populasi dan Samplel Penelitian   
3.2.1 Populasi 
Populasi merupakan kumpulan dari elemen-elemen yang mempunyai 
karakteristik tertentu yang dapat digunakan untuk membuat kesimpulan. Populasi 
adalah wilayah generalisasi yang terjadi subjek/objek yang menjadi kuantitas dan 
karakteristik tertentu yang ditetapkan oleh peneliti untuk dipelajari dan kemudian 
ditarik kesimpulannya (Chandarin Grahita, 2017:125).Populasi dalam penelitian 
ini adalah seluruh pegawai  yang bekerja di  bagian manajemen RSUD Selasih   
3.2.2 Sampel 
Sampel adalah sekelompok atau sebagian dari populasi dan merupakan 
sebagian jumlah dan karakteristik yang dimiliki oleh populasi yang di teliti 
(Grahita Chandarin, 2017:126).Sample dalam penelitian ini sebanyak 45, kriteria  
pengambilan sample yaitu memiliki pengalaman kerja minimal 2 tahun. Teknik 
dalam pengambilan sampel ini adalah purposive sampling, yaitu pengambilan 
sampel yang terbatas pada jenis tertentu yang memberikan informasi yang 
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diinginkan entah karena merekalah salah satunya memiliki atau memenuhi 
beberapa kriteria yang ditentukan oleh peneliti (Chandarin Grahita, 2017:127). 
Berikut Daftar Sampel Yang Digunakan  Dalam Penelitian : 
No Bidang / Jabatan Jumlah 
1 Direktur  1 
2 KABAG  Tata Usaha 1 
3 KASUBBAG Keuangan Dan Staf 3 
4 KASUBBAG Umum  Dan Staf 5 
5 KASUBBAG Kepegawaian  Dan Staf 4 
6 KASUBBAG Humas 1 
7 KABIB Pelayanan Medik 1 
8 KASI Pelayanan Medik 1 
9 KASI Keperawatan  Dan Staf 5 
10 KABIB Perencanaan Dan Pembangunan 1 
11 KASI Perencanaan Dan Program 1 
12 KASI Pengembangan Dan Diklat 1 
13 KABID Penunjang Akademik 1 
14 KASI Pemeliharaan Sar Dan Prasarana 1 
15 KASI Pengembangan Penunjang Medik  Dan 
Staf 
3 
16 Pegawai 15 
 Total 45 
Sumber : RSUD SELASIH  
 
3.3 Metode Pengumpulan Data 
 Data yang diperoleh  penelitian ini dengan cara mengirimkan kuesioner 
menurut Sekaran (2017), kuesioner merupakan mekanisme pengumpulan data 
yang efisien ketika studi bersifat deskriptif atau eksplanatori. Teknik 
pengumpulan data pada penelitian ini adalah dengan cara membagikan kuesioner 
kepada direktur, pada posisi kepala bagian, kepala subbagian, kepala seksi, 
kepala bidangdan pegawai yang bekerja di RSUD Selasih.Pengiriman kuesioner 
dilakukan secara langsung kepada responden, karena metode ini memiliki 
keunggulan, penelitian dapat bertatap muka dan melakukan wawancara dengan 
pihak yang bersangkutan sehingga bisa meyakinkan mereka tentang keseriusan 
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penelitian, selain itu dengan metode ini penelitian bisa mengurangi kemungkinan 
kuesioner dijawab oleh responden yang tidak tepat. Teknik ini memberikan 
tanggung jawab kepada responden untuk membaca dan menjawab pertanyaan 
dan peneliti dapat memberikan penjelasan mengenai tujuan survei dan pertanyaan 
yang kurang dipahami oleh responden secara tanggapan atas kuesioner dapat 
langsung dikumpulkan oleh peneliti setelah diisi oleh responden. Kuesioner 
secara personal digunakan untuk mendapatkan data tentang dimensi-dimensi dari 
kontrak-kontrak  yang sedang dikembangkan dalam penelitian ini. Pertanyaan–
pertanyaan dalam kuesioner dibuat dengan menggunakan skala likert1-5 dimana 
alternatif jawaban 1 berarti partisipasi sangat rendah sedangkan alternatif  
jawaban 5 berarti partisipasi tinggi. 
 
3.4 Jenis dan Sumber Data 
Berdasarkan karakteristik masalah yang diteliti, penelitian ini merupakan 
penelitian kuantitatif denganteknik survei yang bersifat causal study. Causal 
study merupakan studi dimana penelitian ingin menemukan penyebab dari satu 
atau lebih masalah.Dalam causal study, diperlukan upaya untuk menentukan 
hubungan sebab akibat melalui jenis analisis korelasional atau regresi tertentu 
(ChandarinGrahita, 2017: 122).Jenis data dalam penelitian ini adalah data 
subjek.Data subjek adalah jenis data penelitian yang berupa opini, sikap, 
pengalaman, atau karakteristik sekelompok orang/seseorang yang menjadi subjek 
penelitian (responden). 
Sumber data dalam penelitian ini adalah data primer dan data 
sekunder.Data primer merupakan data yang berasal langsung dari objek 
penelitian atau responden, baik individu maupun kelompok (ChandarinGrahita, 
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2017:123). Data primer dalam penelitian ini diperoleh melalui kuesioner dengan 
menggunakan daftar pertanyaan yang telah terstruktur dengan tujuan untuk 
mengumpulkan informasi dari para responden, berupa data yang berkaitan 
dengan variabel-variabel yang akan diteliti yaitu tentang total quality 
management, pengendalian personal dan sistem penghargaan  yang dirasakan 
oleh para pekerja di RSUD Selasih. 
Sedangkan data sekunder mengacu pada informasi yang dikumpulkan dari 
sumber yang telah adabaik yang berasal dari pihak atau lembaga yang telah 
menggunakan atau mempublikasikannya (ChandarinGrahita, 2017:124).Data 
sekunder yang digunakan dalam penelitian ini di peroleh dari RSUD Selasih di 
kabupaten Pelalawan. 
3.5 Identivikasi Variabel 
Variabel yang digunakan dala penelitian ini terdiri dari variabel bebas 
(independen variabel) dan variabel terikat (dependen variabel)  
 Y  =  kinerja manajerial 
 X1   =  total quality magement 
 X2   =  pengendalian personal  
 X3 =  sistem penghargaan 
 
3.6  Definisi Operasional  Dan Pengukuran Variabel  
 Definisi operasional perlu dilakukan untuk menghindari kesalahan  dalam 




3.6.1 Variabel terikat (Dependent Variable)  
Variabel terikat (dependent variable) merupakan variabel yang menjadi 
daya tarik atau fokus peneliti (ChandarinGrahita, 2017:83).Variabel dependen 
yang digunakan dalam penelitian ini adalah kinerja manajerial. 
Menurut Ruki (2010) dalam Seftya (2016) kinerja adalah catatan tentang 
hasil-hasil yang diperoleh dari fungsi-fungsi dari pekerjaan tertentu dalam kurun 
waktu tertentu.Variabel ini diukur dengan instrument yang digunakan oleh Sri 
Sundari (2015).Pengukuran  variabel ini menggunakan 9 butir pertanyaan, 
Pengukuran variabel ini mengunakan skala likert 5 point yaitu point 1 (sangat 
tidak setuju ) untuk menunjukan pengukuran yang sangat rendah sampai point 5 
(sangat setuju) menunjukaan pengukuran sanagat tinggi. Dengan indikator  
perencanaan, investigasi, pengkoordinasian, evaluasi, pengawasan, pengaturan  
staf, negosiasi, perwakilan, kinerja keseluruhan. 
a. Perencanaan 
Tindakan yang dibuat berdasarkan fakta dan asumsi mengenai gambaran 
kegiatan yang dilakukan pada waktu yang akan datang untuk mencapai 
tujuan yang diinginkan. 
b. Investigasi 
Yaitu upaya yang dilakukan untuk mengumpulkan dan mempersiapkan 
informasi, dalam bentuk laporan-laporan, catatan dan analisia pekerjaan 





Yaitu menyelaraskan tindakan yang meliputu pertukaran informasi 
dengan orang-orang dalam unit organisasi lainnya, untuk dapat 
berhubungan dan menyesuaikan program yang akan dijelaskan. 
d. Evaluasi 
Yaitu penilaian atas usulan atau kinerja yang diamati dan dilaporkan. 
e. Pengawasan 
Yaitu mengarahkan, memimpin dan mengembangkan potensi bawahan, 
serta melatih dan menjalankan aturan-aturan kerja kepada bawahan. 
f. pengaturan  staf 
yaitu memelihara dan mempertahankan bawahan dalam suaty unit kerja, 
menyeleksi pekerjaan baru, menempatkan dan mempromosikan pekerjaan 
tersebut dalam unitnya atau unit kerja lainnya. 
g. Negosiasi  
Yaitu usaha untuk memperoleh kesepakatan dalam hal pembelian 
penjualan atau kontrak untuk barang-barang dan jasa. 
h. Perwakilan 
Yaitu menyampaikan informasi tentang visi dan misi, kegiatan-kegiatan 
organisasi dengan menghadiri pertemuan kelompok bisnis dan konsultasi 
dengan rumah sakit- rumah sakit  lain. 
i. Kinerja keseluruhan 





3.6.2 Variabel bebas (Independent Variable) 
Variabel independen adalah variabel yang mempengaruhi variabel terikat, 
variabel independen dikenal juga sebagai variabel prediksi (predictor variable) 
(ChandarinGrahita, 2017:83). Pada penelitian ini yang menjadi variabel 
independen adalah total quality management, pengendalian personal,sistem 
penghargaan. 
Adapun definisi operasional yang digunakan adalah : 
3.6.2.1 Total Quality Management (X1) 
Total quality management variabel ini di ukur dengan instrument daftar 
pertanyaan yang disusunoleh  Aji Pamungkas (2016).Pengukuranvariabel ini 
menggunakan 8 butir pertanyaan di ukur dengan menggunakan skala likert yaitu 
1 sampai 5. Dengan indikator  fokus pada pelangan,  kerjasama tim, pendidikan 
dan pelatihan, pemberdayaan pegawai. 
a.  Fokus pada pelanggan 
Rumah sakit  harus memenuhi kebutuhan pelanggan dan giat berusaha 
melebihi ekspektasi pelanggan. 
b. Kerjasama tim 
Kelompok yang usaha-usaha individualnya menghasilkan kinerja lebih tinggi 
dari pada jumlah masukan individual, hal ini memiliki pengertian bahwa 
kinerja yang dicapai oleh sebuahtim lebih baik dari pada kinerja perindividu 
disuatu organisasi atau suatu perusahaan.  
c. Pendidikan dan pelatihan 
 Sangat penting bagi tenaga kerja untuk bekerja lebih menguasai dan lebih 
baik terhadap pekerja yang dijabat atau akan dijabat kedepannya. 
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d.  Pemberdayaan pegawai  
Sebagai pemberian kesempatan dan dorongan kepada para  karyawanya untuk 
memperdaya gunakan bakat, keterampilan-keterampilan, sumberdaya-
sumberdaya, dan pengalaman-pengalaman mereka untuk menyelesaikan 
pekerjaan secara tepat waktu.  
 
3.6.2.2 Pengendalian personal (X2) 
Pengendalian personal adalah kebijakan dan prosedur yang 
dikembangkan oleh organisasi untuk mengurangi resiko (2015).Sumber utama 
penyebab masalah pengendalian adalah personal.Oleh karena itu, jika manajemen 
berkeinginan untuk menjadikan pelaksanaan fungsi pengendalian efektif, fokus 
utama usaha pengendalian perlu dipusatkan kepada penyebab timbulnya masalah 
pengendalian.Variabel  ini di ukur dengan instrument daftar pertanyaan yang 
disusun oleh Sri Sundari (2015). Pengukuran  variabel ini menggunakan 6 butir 
pertanyaan Pengendalian personal dilakukan dengan menggunakan skala likert 
yaitu 1 sampai 5. Dengan indikator personal kontrol, action control, result 
control. 
a. Personal control 
Pengendalian yang ditekankan pada sikap  dan motivasi orang yang 
terlibat dalam organisasi, misalnya peilaian karyawan dan kultur organisasi. 
Bentuk pengendalian ini merupakan serangkaian peraturan yang tidak tertulis. 
b. Action control 
Pengendalian yang berhubungan dengan pelaksanaan pekerjaan dan tugas 




c. Result control 
Pengendalian yang ditekankan  pada hasil dari pelaksanaan operasi karyawan. 
 
3.6.2.3  Sistem Penghargaan (X3) 
Sistem penghargaan adalah system pemberian kompensasi yang ada 
dalam rumah sakit. Sistem kompensasi meliputi bentuk pembayaran tunai 
langsung berupa upah gaji, komisi, bonus dan pembayaran tidak langsung  
berupa asuransi, bantuan sosial, uang cuti, uang pensiun. Dalam  bentuk manfaat 
pegawai, dan insentif untuk memotivasi pegawai agar bekerja keras untuk 
mencapai produktivitas yang semakin tinggi. (Meldona, 2009:295) 
Menurut Halim,dkk (2010:223) dalam windia (2016) penghargaan 
merupakan imbalan jasa yang diberikan rumah sakit kepada pekerja tenaga kerja 
karena telah memberikan sumbangan tenaga dan pikiran demi kemajuan dan 
kontinuitas perusahaan dalam rangka mencapai tujuan yang telah ditetapkan baik 
dalam jangka pendek maupun jangka panjang. Variabel ini mengacu pada 
penelitian  yang pernah dilakukan oleh Sri Sundari (2015) yang terdiri dari 14 
butir  pertanyaan. Variabel ini diukur mengunakan  skalalikert dari 1 sampai 5. 
Dengan indikator gaji, insentif, bonus, asuransi, fasilitas, tunjangan jabatan dan 
promosi kenaikan jabatan. 
a.  Gaji 
 Gaji adalah pengeluaran untuk kompensasi yang harus dibayarkan berupa 
gaji pokok yang berhak diterima oleh penerima gaji berdasarkan peraturan 
undang-undang yang berlaku. Undang-Undang  Nomor 8 tahun 1974 tentang 
pokok-pokok kepegawaian di bagian penjelasan menegaskan bahwa pada 
dasarnya setiap pegawai negeri beserta keluarganya harus dapat hidup layak 
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dari gajinya sehingga dengan demikian dapat memusatkan perhatian untuk 
melaksanakan tugas yang dipercayakan kepadanya. Pembayaran gaji 
pegawai tersebut diberikan kepada pegawai setiap  bulannya.  
b. Insentif 
 Suatu bentuk dorongan finansial kepada pegawai sebagai balas jasa rumah 
sakit kepada pegawai atas prestasi pegawai tersebut. 
c. Bonus 
 Pembayaran tambahan diluar upah atau gaji yang ditunjukan untuk 
memberikan insebtif agar pekerja dapat menjalankan tugasya lebih baik da 
penuh tanggung jawab. 
d. Asuransi 
 Upaya kebijakan yang ditujukan kepada tenaga kerja, terutama yang berada 
dilingkungan rumah sakit dalam hal penyelenggaran, perlindungan dengan 
interaksi kerja yang saling menguntungkan. 
e. Fasilitas 
 Secara pendukung dalam aktivitas rumah sakit berbentuk fisik dan 
digunakan dalam kegiatan normal rumah sakit, memiliki jangka waktu 
kegunaan yang relative permanen dan memberikan manfaat untuk masa yang 
akan datang. Fasilitas kerja sangatlah penting bagi rumah sakit karena dapat 
menunjang kinerja pegawainya, seperti dalam menyelesaikan pekerjaan. 
f. Tunjangan jabatan 
 Tunjangan yang diberikan berkaitan dengan jabatan yang dipegang 
seseoran.Semakin tinggi jabatan tentu semakin besar pula tunjangan jabaran 
yang diterima sesuai pula dengan besarnya tanggung jawab yang dipikul. 
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g. Promosi/ kenaikan jabatan 
 Perpindahan dari suatu jabatan ke jabatan lain yang mempunyai status dan 
tanggung jawab yang tinggi. 
 
3.7 Metode Analisis Data 
3.7.1 Analisis Statisik Deskriptif  
Menurut Ghozali (2013: 19) statistik deskriptif memberikan gambaran 
atau deskripsi suatu data yang dilihat dari nilai rata-rata (mean), standar deviasi, 
varian, maksimum, minimum, sum, range, kurtosis dan skewness (kemencengan 
distribusi).Tujuan analisis ini adalah untuk memberikan gambaran mengenai 
variabel-variabel penelitian. 
3.7.2 Uji Kualitas Data 
3.7.2.1 Uji Validitas  
Uji validitas digunakan untuk mengukur sah atau valid tidaknya suatu 
kuesioner. Suatu kuesioner dikatakan valid jika pertanyaan pada kuesioner 
mampu untuk menggungkapkan suatu yang akan diukur oleh kuesioner tersebut 
(Ghozali, 2013:52). Teknik yang digunakan untuk melakukan uji validitas adalah 
dengan menggunakan korelasi. Perhitungan dilakukan dengan membandingkan 
nilai rhitung dengan rtabel untuk degree of freedom (df) = n-2, dalam hal ini n adalah 
jumlah sampel (Ghozali, 2013:53). Jika rhitung lebih besar dari rtabel dan nilai 
positif maka butir atau pertanyaan atau indikator tersebut dinyatakan valid. 
3.7.2.2 Uji Reliabilitas  
Uji reliabilitas adalah alat untuk mengukur suatu kuesioner yang 
merupakan indikator dari variabel atau konstruk.Suatu kuesioner dikatakan 
reliabel atau hasndal jika jawaban seseorang terhadap pernyataan adalah 
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konsisten atau stabil dari waktu ke waktu. Uji reliabilitas diukur dengan uji 
statistik Cronbach’s Alpha , yaitu suatu variabel dikatakan reliable jika 
memberikan nilai Cronbach’s Alpha > 0.6 (Ghozali, 2013).  
3.7.3 Uji Asumsi Klasik  
3.7.3.1 Uji Normalitas 
Uji normalitas bertujuan untuk menguji apakah dalam model regresi, 
variabel pengganggu atau residual memiliki distribusi normal(Ghozali, 
2013;160). Uji normalitas yang digunakan yaitu Analisis Grafik (Normal P-Plot 
of Regression dan Histogram), kolmograv-smirnov dengan menggunakan taraf 
signifikan 0,05. Dasar penarikan kesimpulan adalah data dikatakan berdistribusi 
normal apabila ρ-kolmograv-smrinov test >0,05 (Ghozali, 2013). 
3.7.3.2 Uji Multikolinearitas 
Uji multikolinearitas digunakan untuk menguji apakah model regresi 
ditemukan adanya korelasi antar variabel bebas (independen) (Ghozali, 
2013:105). Model regresi yang baik seharusnya tidak terjadi korelasi diantara 
variabel independen. Salah satu cara untuk mengetahui ada tidaknya 
multikolinearitas pada suatu model regresi adalah dengan melihat nilai tolerance 
dan VIF (Variance Inflation Factor). Jika nilai tolerance >0,10 dan nilai VIF 
<10, maka dapat diartikan tidak terjadi multikolinearitas pada penelitian tersebut. 
3.7.3.3 Uji Autokorelasi 
Uji autokorelasi bertujuan untuk menguji apakah dalam sebuah model regresi 
ada korelasi antara kesalahan pengganggu pada periode t dengan kesalahan pada 
peroide t-1 (sebelumnya). Jika ada berarti  terdapat korelasi. Untuk mendeteksi 
ada tidaknya autokorelasi dapat dilihat dari Durbin Watson (DW). Jika angka 
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DW dibawah -2 , maka terdapat autokorelasi positif. Jika angka DW diantara -2 
sampai +2, maka tidak terdapat autokorelasi.Jika angka +2 maka terdapat 
autokorelasi negative. 
3.7.3.4 Uji Heteroskedastisitas 
Uji heteroskedastisitas digunakan untuk menguji apakah dalam model 
regresi terjadi ketidaksamaan variance dari residual satu pengamatan ke 
pengamatan yang lain. Jika variance dari residual satu pengamatan ke 
pengamatan lain tetap, maka disebut Homoskedastisitas dan jika beda disebut 
Heteroskedastisitas (Ghozali, 2013:139). Model regresi yang baik adalah tidak 
terdapat heteroskedastisitas. Uji ini dilakukan dengan melihat grafik 
scatterplotsdan metode Uji Glejser yang mengusulkan untuk meregres nilai 
absolut residual terhadap variabel independen dengan persamaan regresi : 
|Ut| = α + βXt + vt 
3.8 Alat Analisis Regresi Berganda  
Alat analisis data yang digunakan untuk menguji hipotesis yang 
dirumuskan adalah analisis regresi berganda dengan bantuan Software SPSS 
(Statistical Package For Social Science). Analisis regresi berganda menunjukkan 
pengaruh hubungan antara variabel independen terhadap variabel dependen 
dengan persamaan sebagai berikut : 
Y = a + b1X1 + b2X2 + b3X3 + e 
Keterangan : 
Y   =  Kinerja manajeria 
a  = Konstanta  
b1, b2, b3,  = Koefisien Regresi 
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X1  =Total quality management 
X2  = Pengendalian personal 
X3  = Sistem Penghargaan 
e   = variabel lain yang mempengaruhi 
3.9 Pengujian Hipotesis 
3.9.1 Uji Parsial Statistik t (t-test)  
Pengujian hipotesis dilakukan dengan uji regresi secara parsial (uji t).uji 
statistik t pada dasarnya untuk mengetahui pengaruh satu variabel independen 
secara individual dalam menerangkan variabel dependen secara signifikan. Jika 
probabilitas sig.< 0,05 maka variabel independen secara individual 
mempengaruhi variabel dependen (Ghozali, 2013). 
3.9.2 Uji Simultan (Uji Statistik F)  
Uji F bertujuan untuk mengetahui apakah semua variabel independen atau 
bebas yang dimasukkan dalam model mempunyai pengaruh secara bersama-sama 
terhadap variabel dependen/terikat (Ghozali, 2013:98). Dengan tingkat signifikan 
sebesar 5% (α =/ 0,05). 
3.9.3 Uji Koefisien Determinasi (R2) 
Koefisien determinasi bertujuan untuk mengukur seberapa jauh 
kemampuan model dalam menerangkan variasi variabel dependen (Ghozali, 
2013:97).Nilai koefisien determinasi adalah antara nol dan satu.Nilai R
2 
yang 
kecil berarti kemampuan variabel-variabel independen dalam menjelaskan variasi 
variabel dependen amat terbatas.Nilai yang mendekati satu berarti variabel-
variabel independen memberikan hampir semua informasi yang dibutuhkan untuk 






5.1   Kesimpulan 
Berdasarkan data yang telah disimpulkan dan pengujian yang telah dilakukan 
terhadap permasalahan dengan menggunakan metode analisis regresi, maka dapat di 
ambil kesimpulan : 
1. Total quality management berpengaruh terhadap kinerja manajerial, dengan 
nilai  signifikan 0,000 nilai ini lebih kecil dari 0,05 (sig = 0,000 < 0.05). 
Sehingga dapat disimpulkan bahwa Total quality management berpengaruh 
signifikan terhadap kinerja manajerial. Dengan adanya Total quality 
management yang jelas maka akan mempermudah untuk mempertanggung 
jawabkan keberhasilan atau kegagalan pelaksanaan tugas organisasi dalam 
rangka mencapai tujuan-tujuan yang telah ditetapkan sebelumnya demi 
tercapainya  kinerja manajerial. 
2. Pengendalian personal berpengaruh terhadap  kinerja manajerial, dengan nilai  
signifikan 0,000 nilai ini lebih kecil dari 0,05 (sig = 0,000 < 0.05). Sehingga 
dapat disimpulkan bahwa pengendalian personal berpengaruh signifikan 
terhadap kinerja manajerial. Dengan adanya pengendalian personal 
diharapkan proses yang dilakukan dalam manajemen organisasi menjamin 
bahwa sumber daya digunakan secara ekonomis, efisien dan efektif dengan 
menerima umpan balik berupa kinerja sesungguhnya dan mengambil tindakan 
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yang diperlukan jika kinerja yang dilakukan berbeda dengan apa yang telah 
direncanakan sebelumnya demi meningkatkan kinerja manajerial. 
3. Sistem Penghargaan berpengaruh terhada  Kinerja manajerial, dengan nilai 
signifikan 0,000 nilai ini lebih kecil dari 0,05 (sig = 0,000 < 0.05). Sehingga 
dapat disimpulkan bahwa Sistem Penghargaan berpengaruh signifikan 
terhadap  kinerja manajerial. Sistem penghargaan yang baik diperlukan agar 
dapat memantau dan mengendalikan kinerja manajerial dalam 
mengimplementasikan kegiatan yang telah di tetapkan. Sistem penghargaan 
merupakan penghargaan yang diberikan dari atasan kepada bawahan. 
5.2 Saran  
Penelitian ini di rancang dan dilakukan dengan baik, namun penelitian ini 
masih memiliki berbagai keterbatasan dan mungkin mempengaruhi hasil dari 
penelitian. Adapun keterbatasan dalam penelitian ini adalah : 
1. Sampel dalam penelitian ini adalah bagian manajemen di Rumah Sakit 
Kabupaten Pelalawan sehingga membatasi kemampuan generalisasi hasil 
penelitian, dan peneliti selanjutnya dapat memperluas wilayah sampel 
sehingga dapat diproleh hasil penelitian dengan tingkat generalisasi yang 
sangat tinggi. 
2. Data yang digunakan dan di analisis menggunakan instrument berdasarkan 
presepsi jawaban dari responden, hal ini dapat menimbulkan masalah 
presepsi responden keadaan yang sesungguhnya, maka peneliti selanjutnya 
diharapkan dapat mengunakan metode penelitian yang berada seperti 
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melakukan metode wawancara langsung kepada responden agar lebih 
mencerminkan jawaban atas kondisi yang sebenarnya. 
3. Selain itu untuk peneliti selanjutnya disarankan untuk menggunakan 
responden yang lebih banyak,  Penelitian selanjutnya dapat memperluas 
ruang lingkup penelitian di luar Kabupaten Pelalawan dan dapat 
mengembangkan penelitian ini dengan menambah variabel lain atau dapat 
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 Petunjuk Pengisian: 
 
Berilah tanda (√) pada kolom di masing-masing pertanyaan dibawah ini yang menurut 
Bapak/Ibu/Saudara/i sesuai dengan yang anda rasakan. Terdapat lima alternatif jawaban untuk 
setiap pernyataan, antara lain: 
STS : Sangat Tidak Setuju 
TS : Tidak Setuju 
N : Netral 
S : Setuju 
SS : Sangat Setuju 
Jika anda merubah jawaban untuk setiap pernyataan yang Bapak/Ibu/Saudara/i tandai, anda dapat 
menyoret jawaban pada kolum yang salah dengan tanda (X) kemudian menandai jawaban pada 
kolom yang anda setujui. 
 
A. VARIABEL TOTAL QUALITY MANAGEMENT (XI) 
No PERNYATAAN PILIHAN 
STS TS N S SS 
1. Pasien dapat mengajukan keluhan dengan 
mudah. 
     
2. Masukan-masukan dari pasien digunakan 
untuk proses pengembangan rumah sakit. 
     
3. Pertemuan tim dilaksanakan secara teratur 
dan dihadiri oleh seluruh anggota kerja. 
     
4. Anggota tim memberikan dan penerima 
umpan balik untuk menguatkan tim kerja. 
     
5. Pegawai memperoleh pendidikan dan 
pelatihan yang dapat meningkatkan 
kemampuan mereka untuk memberikan 
layanan berkualitas tinggi. 
     
6. Pendidikan dan pelatihan terus dilakukan 
dalam skala periode tertentu. 
     
7.  Rumah sakit memberikan wewenang dan 
tanggungjawab kepada pegawai agar 
tumbuh rasa memiliki. 
     
 8. Pegawai diberikan kesempatan untuk ikut 
membuat keputusan, untuk meningkatkan 
rasa tanggungjawab. 
     
Sumber : Aji Pamungkas (2016) 
 
B. VARIABEL PENGENDALIAN PERSONAL 
No PERNYATAAN                              PILIHAN 
STS TS N S SS 
1. Direktur harus melakukan penaksiran 
pengendalian personal terhadap resiko 
internal dan eksternal rumah sakit.. 
     
2. Melakukan aktivitas pengendalian 
personal itu penting bukan hanya membuat 
desain saja. 
     
3. Direktur harus mengidentifikasi kebijakan 
dan prosedur yang dijalankan rumah sakit. 
     
4. Direktur perlu melakukan proses 
pemantauan untuk menilai kualitas dari 
kinerja sistem dan pengendalian personal. 
     
5. Sistem informasi berperan penting dalam 
menyediakan data yang akurat dan 
relevan. 
     
6. Kualitas informasi akan berdampak 
terhadap kemampuan direktur dalam 
pengambilan keputusan. 
     
Sumber : Sri Sundari (2015) 
 
C. VARIABEL SISTEM PENGHARGAAN (X3) 
No PERNYATAAN                              PILIHAN 
STS TS N S SS 
1. Gaji yang saya terima sesuai dengan beban 
tugas saya. 
     
2. Gaji yang saya terima sesuai dengan 
besarnya biaya hidup. 
     
 3. Insentif yang saya terima sesuai dengan 
kinerja dan prestasi saya. 
     
4. Insentif yang saya terima sesuai dengan 
yang diberikan dan tepat pada waktunya. 
     
5. Bonus yang saya terima cukup memicu 
saya untuk bekerja dengan giat. 
     
  6. Saya merasa puas degan bonus yang saya 
terima. 
     
7. Asuransi yang saya terima sesuai dengan 
kebutuhan kesehatan saya. 
     
8. 
 
Saya dapat menggunakan asuransi 
kesehatan dengan mudah. 
     
9. Fasilitas-fasilitas lain (seperti transportasi, 
asrama yang saya terima cukup 
memuaskan. 
     
10. Fasilitas-fasilitas yang saya terima cukup 
memicu saya untuk bekerja dengan giat. 
     
11. Tunjangan jabatan yang saya terima sesuai 
dengan tanggung jawab yang saya emban. 
     
12. Tunjangan jabatan yang saya terima sesuai 
dengan tingkat jabatan. 
     
13. Promosi/kenaikan jabatan sesuai dengan 
tingkat dan bidang pendidikan pegawai. 
     
14. Promosi/kenaikan jabatan dilakukan 
dengan adil. 
     
Sumber :  Sri Sundari (2015) 
D. VARIABEL KINERJA MANAJERIAL (Y) 
No PERNYATAAN PILIHAN 
STS TS N S SS 
1. Saya mempunyai kemampuan untuk 
membuat perencanaan operasi perusahaan. 
     
2. Saya selalu mengumpulkan dan 
menyampaikan informasi berupa catatan 
     
 atau laporan tepat pada waktunya. 
3. Saya bersedia bekerjasama dengan bagian 
atau devisi lain untuk saling tukar 
informasi. 
     
4. Saya selalu melakukan penilaian sarta 
mengukur hasil dari kinerja pegawai. 
     
5. Saya selalu melakukan pengawasan 
terhadap kinerja karyawan. 
     
6. Saya selalu menyeleksi dan 
mempromosikan pegawai saya untuk 
meningkatkan kinerja pada devisi saya. 
     
7. Saya selalu melakukan negosiasi setiap 
melakukan kegiatan dengan pihak luar. 
     
8. Saya sering terlibat disetiap pertemuan 
bisnis rumah sakit. 
     
9. Kinerja keseluruhan dalam divisi saya 
sangat baik. 
     
Sumber : Sri Sundari (2015) 
  
1. UjiValiditasdanReabilitas 
a. KINERJA MANAJERIAL 
Correlations 
  P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8 P9 TOTAL.Y 
P1 Pearson 
Correlation 1 .577** .459** .606** .567** .598** 
.547*
* 
.632** .324* .777** 
Sig. (2-tailed) 
  ,000 ,002 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,030 ,000 
N 45 45 45 45 45 45 45 45 45 45 
P2 Pearson 
Correlation .577** 1 .607** .712** .581** .607** 
.413*
* 
.336* .457** .767** 
Sig. (2-tailed) 
,000   ,000 ,000 ,000 ,000 ,005 ,024 ,002 ,000 
N 45 45 45 45 45 45 45 45 45 45 
P3 Pearson 
Correlation .459** .607** 1 .432** ,224 .425** .317* ,124 .318* .566** 
Sig. (2-tailed) 
,002 ,000   ,003 ,140 ,004 ,034 ,418 ,033 ,000 
N 45 45 45 45 45 45 45 45 45 45 
P4 Pearson 
Correlation .606** .712** .432** 1 .818** .641** 
.505*
* 
.522** .456** .837** 
Sig. (2-tailed) 
,000 ,000 ,003   ,000 ,000 ,000 ,000 ,002 ,000 
N 45 45 45 45 45 45 45 45 45 45 
P5 Pearson 
Correlation .567** .581** ,224 .818** 1 .691** 
.627*
* 
.525** .448** .806** 
Sig. (2-tailed) 
,000 ,000 ,140 ,000   ,000 ,000 ,000 ,002 ,000 
N 45 45 45 45 45 45 45 45 45 45 
P6 Pearson 
Correlation .598** .607** .425** .641** .691** 1 
.807*
* 
.652** .545** .872** 
Sig. (2-tailed) 
,000 ,000 ,004 ,000 ,000   ,000 ,000 ,000 ,000 
N 45 45 45 45 45 45 45 45 45 45 
P7 Pearson 
Correlation .547** .413** .317* .505** .627** .807** 1 .665** .602** .802** 
Sig. (2-tailed) 
,000 ,005 ,034 ,000 ,000 ,000   ,000 ,000 ,000 
N 45 45 45 45 45 45 45 45 45 45 
P8 Pearson 
Correlation .632** .336* ,124 .522** .525** .652** 
.665*
* 
1 .504** .732** 
Sig. (2-tailed) 
,000 ,024 ,418 ,000 ,000 ,000 ,000   ,000 ,000 
 N 45 45 45 45 45 45 45 45 45 45 
P9 Pearson 
Correlation .324* .457** .318* .456** .448** .545** 
.602*
* 
.504** 1 .677** 
Sig. (2-tailed) 
,030 ,002 ,033 ,002 ,002 ,000 ,000 ,000   ,000 
N 45 45 45 45 45 45 45 45 45 45 
TOTAL.Y Pearson 
Correlation .777** .767** .566** .837** .806** .872** 
.802*
* 
.732** .677** 1 
Sig. (2-tailed) 
,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000   
N 45 45 45 45 45 45 45 45 45 45 
**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 
*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed). 
            Reliability Statistics 
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b. TOTAL QUALITY MANAGEMENT 
Correlations 
  P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8 TOTAL.X1 
P1 Pearson 
Correlation 1 .448** .469** .467** ,205 ,199 .423** ,168 .558** 
Sig. (2-
tailed)   ,002 ,001 ,001 ,177 ,189 ,004 ,270 ,000 
N 45 45 45 45 45 45 45 45 45 
P2 Pearson 
Correlation .448** 1 .442** .432** .465** .368* .476** .443** .682** 
Sig. (2-
tailed) ,002   ,002 ,003 ,001 ,013 ,001 ,002 ,000 
N 45 45 45 45 45 45 45 45 45 
P3 Pearson 
Correlation .469** .442** 1 .504** .546** .473** .305* .513** .733** 
Sig. (2-
tailed) ,001 ,002   ,000 ,000 ,001 ,041 ,000 ,000 
N 45 45 45 45 45 45 45 45 45 
P4 Pearson 
Correlation .467** .432** .504** 1 .562** .480** .508** .536** .755** 
Sig. (2-
tailed) ,001 ,003 ,000   ,000 ,001 ,000 ,000 ,000 
 N 45 45 45 45 45 45 45 45 45 
P5 Pearson 
Correlation ,205 .465** .546** .562** 1 .741** .571** .706** .830** 
Sig. (2-
tailed) ,177 ,001 ,000 ,000   ,000 ,000 ,000 ,000 
N 45 45 45 45 45 45 45 45 45 
P6 Pearson 
Correlation ,199 .368* .473** .480** .741** 1 .673** .582** .779** 
Sig. (2-
tailed) ,189 ,013 ,001 ,001 ,000   ,000 ,000 ,000 
N 45 45 45 45 45 45 45 45 45 
P7 Pearson 
Correlation .423** .476** .305* .508** .571** .673** 1 .483** .752** 
Sig. (2-
tailed) ,004 ,001 ,041 ,000 ,000 ,000   ,001 ,000 
N 45 45 45 45 45 45 45 45 45 
P8 Pearson 
Correlation ,168 .443** .513** .536** .706** .582** .483** 1 .771** 
Sig. (2-
tailed) ,270 ,002 ,000 ,000 ,000 ,000 ,001   ,000 
N 45 45 45 45 45 45 45 45 45 
TOTAL.X1 Pearson 
Correlation .558** .682** .733** .755** .830** .779** .752** .771** 1 
Sig. (2-
tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000   
N 45 45 45 45 45 45 45 45 45 
**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 




























 c. PENGENDALIAN PERSONAL 
Correlations 
        










  Sig. (2-
tailed)   ,000 ,000 ,000 ,000 ,003 ,000 








  Sig. (2-
tailed) ,000   ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 








  Sig. (2-
tailed) ,000 ,000   ,000 ,000 ,000 ,000 








  Sig. (2-
tailed) ,000 ,000 ,000   ,000 ,000 ,000 








  Sig. (2-
tailed) ,000 ,000 ,000 ,000   ,000 ,000 




.434** .643** .615** .780** .824** 1 .834** 
  Sig. (2-
tailed) ,003 ,000 ,000 ,000 ,000   ,000 








  Sig. (2-
tailed) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000   
  N 45 45 45 45 45 45 45 
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                             d. SISTEM PENGHARGAAN 
 
Correlations 
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,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000   
N 45 45 45 45 45 45 45 45 45 45 45 45 44 45 45 
**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 
                 Reliability Statistics 










              ,972 ,972 14 
              
 2. Analisis Deskriptif 
Descriptive Statistics 
 N Minimum Maximum Mean Std. Deviation 
TOTAL QUALITY 
MANAGEMENT 
45 23 40 32.18 4.041 
PENGENDALIAN 
PERSONAL 
45 17 30 24.84 3.612 
SISTEM PENGHARGAAN 45 14 64 40.58 14.358 
KINERJA MANAJERIAL 45 20 45 31.18 5.019 


















Std. Deviation 2.67563809 




Kolmogorov-Smirnov Z .447 
Asymp. Sig. (2-tailed) .988 
a. Test distribution is Normal. 
b. Calculated from data. 
 
 
 b. UjiAutokorelasi 
Model Summaryb 
Model R R Square Adjusted R 
Square 
Std. Error of the 
Estimate 
Durbin-Watson 
1 .846a .716 .695 2.772 1.477 
a. Predictors: (Constant), SISTEM PENGHARGAAN , PENGENDALIAN PERSONAL , 
TOTAL QUALITY MANAGEMENT 
b. Dependent Variable: KINERJA MANAJERIAL 
 



















B Std. Error Beta 
1 
(Constant) 7.202 2.033  3.543 .001 
TOTAL QUALITY 
MANAGEMENT 
-.118 .062 -.316 -1.905 .064 
PENGENDALIAN PERSONAL -.068 .064 -.162 -1.058 .296 
SISTEM PENGHARGAAN .012 .017 .110 .695 .491 
a. Dependent Variable: abs_res 
 
 
d. Uji Multikolinearitas 
Coefficientsa 
Model Collinearity Statistics 
Tolerance VIF 
1 




PENGENDALIAN PERSONAL .890 1.123 
SISTEM PENGHARGAAN .832 1.203 
a. Dependent Variable: KINERJA MANAJERIAL 
 







B Std. Error Beta 
1 
(Constant) 21.497 3.892  5.523 .000 
TOTAL QUALITY 
MANAGEMENT 
-.688 .119 -.554 -5.788 .000 
PENGENDALIAN PERSONAL .845 .123 .608 6.888 .000 
SISTEM PENGHARGAAN .267 .032 .763 8.359 .000 
a. Dependent Variable: KINERJA MANAJERIAL 
 
 






t Sig. Collinearity Statistics 
B Std. Error Beta Tolerance VIF 
1 
(Constant) 21.497 3.892  5.523 .000   
TOTAL QUALITY 
MANAGEMENT 
-.688 .119 -.554 -5.788 .000 .757 1.321 
PENGENDALIAN PERSONAL .845 .123 .608 6.888 .000 .890 1.123 
SISTEM PENGHARGAAN .267 .032 .763 8.359 .000 .832 1.203 
a. Dependent Variable: KINERJA MANAJERIAL 
 
6. Pengujian Variabel Secara Simultan (F-Test) 
ANOVAa 
Model Sum of Squares Df Mean Square F Sig. 
1 
Regression 793.580 3 264.527 34.431 .000b 
Residual 314.998 41 7.683   
Total 1108.578 44    
a. Dependent Variable: KINERJA MANAJERIAL 
b. Predictors: (Constant), SISTEM PENGHARGAAN , PENGENDALIAN PERSONAL , TOTAL 
QUALITY MANAGEMENT 
 
7. Hasil Uji Koefisien Determinasi Test 
Model Summaryb 
Model R R Square Adjusted R 
Square 
Std. Error of the 
Estimate 
Durbin-Watson 
1 .846a .716 .695 2.772 1.477 
a. Predictors: (Constant), SISTEM PENGHARGAAN , PENGENDALIAN PERSONAL , TOTAL 
QUALITY MANAGEMENT 


























1 3 4 3 3 4 3 3 3 26 
2 5 5 4 4 5 5 5 4 37 
3 5 4 4 4 4 4 4 4 33 
4 4 4 4 4 4 4 4 4 32 
5 5 4 4 5 4 4 5 4 35 
6 5 4 5 4 5 5 5 5 38 
7 4 4 4 4 4 4 4 4 32 
8 4 4 4 4 4 4 4 4 32 
9 3 3 4 3 4 4 3 3 27 
10 5 5 4 4 5 5 5 4 37 
11 4 4 2 4 4 4 4 4 30 
12 5 5 4 4 4 4 5 4 35 
13 5 5 5 5 5 4 4 4 37 
14 4 4 5 4 4 4 4 4 33 
15 4 4 2 4 4 4 4 4 30 
16 4 4 4 5 5 5 4 4 35 
17 5 5 4 4 4 4 4 4 34 
18 4 4 4 5 5 3 4 4 33 
19 4 4 4 3 5 4 4 4 32 
20 5 4 4 4 4 4 4 3 32 
21 5 5 5 5 5 5 5 5 40 
22 4 4 4 4 5 5 4 4 34 
23 5 5 5 5 5 5 5 5 40 
24 3 4 4 4 5 5 5 5 35 
25 4 4 3 3 2 2 3 2 23 
26 4 4 4 4 4 4 4 4 32 
27 4 4 4 4 4 3 3 4 30 
28 5 5 5 5 5 5 5 5 40 
29 4 3 4 3 4 4 3 4 29 
30 5 3 3 4 4 3 4 3 29 
31 3 3 3 4 3 4 3 3 26 
32 5 4 4 4 3 3 3 3 29 
33 4 4 3 3 3 4 4 1 26 
34 4 4 4 4 4 4 4 4 32 
35 4 5 4 4 5 4 4 4 34 
36 4 4 4 4 4 4 4 4 32 
37 4 5 4 4 5 4 4 4 34 
 38 4 5 4 5 5 5 5 4 37 
39 4 4 4 4 4 4 4 4 32 
40 4 3 3 4 4 4 5 3 30 
41 5 4 4 4 3 3 3 3 29 
42 4 4 3 3 3 3 4 3 27 
43 5 4 4 4 4 4 5 3 33 
44 4 3 3 4 4 4 4 3 29 




PENGENDALIAN PERSONAL  
TOTAL 







1 5 5 5 5 5 5 30 
2 4 4 4 4 5 4 25 
3 4 4 4 4 4 4 24 
4 4 4 4 4 4 4 24 
5 4 4 4 4 4 3 23 
6 4 4 4 4 4 4 24 
7 4 4 4 4 4 4 24 
8 4 4 4 4 4 4 24 
9 5 5 5 5 5 5 30 
10 4 4 4 4 5 4 25 
11 5 5 5 5 5 5 30 
12 5 4 5 4 5 5 28 
13 5 4 4 5 5 5 28 
14 5 5 5 5 5 5 30 
15 5 5 5 5 5 5 30 
16 5 4 4 4 4 3 24 
17 5 4 4 4 4 3 24 
18 5 4 4 4 4 3 24 
19 5 3 5 4 4 3 24 
20 3 3 3 4 4 4 21 
21 5 5 5 5 5 5 30 
22 4 4 4 4 4 4 24 
23 5 5 5 5 5 5 30 
24 4 4 4 4 5 5 26 
25 4 4 4 4 4 4 24 
26 4 4 4 4 4 4 24 
27 4 4 4 4 4 4 24 
28 2 3 3 4 5 4 21 
29 4 4 4 4 4 4 24 
 30 3 2 3 4 4 4 20 
31 4 4 4 4 4 4 24 
32 3 3 3 3 3 3 18 
33 2 2 3 4 3 3 17 
34 4 4 4 4 4 4 24 
35 4 5 5 5 5 5 29 
36 4 4 4 4 4 4 24 
37 4 5 5 5 5 5 29 
38 4 4 4 5 5 5 27 
39 4 4 4 4 4 4 24 
40 4 4 4 3 3 3 21 
41 5 5 5 5 5 5 30 
42 3 4 4 4 3 3 21 
43 5 5 5 5 4 5 29 
44 3 3 3 4 4 4 21 



















SISTEM PENGHARGAAN  
TOTAL 
ITEM 1 ITEM 2 ITEM 3 ITEM 4 
ITEM 
5 ITEM 6 ITEM 7 ITEM 8  ITEM 9 ITEM 10  ITEM 11 ITEM 12 ITEM 13 ITEM 14  
1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 
2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 
4 44 
3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 
4 56 
4 2 2 2 2 4 4 4 4 2 2 3 3 4 
4 42 
5 2 2 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 
4 52 
6 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 4 
4 55 
7 4 2 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 
4 54 
8 4 2 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 
4 54 
9 4 1 5 4 2 2 2 4 4 4 2 2 2 
2 40 
10 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 4 
4 44 
11 4 2 2 2 2 2 4 4 2 2 2 2 2 
2 34 
12 1 1 2 2 3 2 1 2 1 2 2 2 3 
4 28 
13 4 2 4 4 2 2 2 4 2 3 3 4 3 
3 42 
14 4 2 2 2 2 4 4 2 2 2 2 2 2 
2 34 
15 4 2 2 2 2 2 4 4 2 2 2 2 2 
2 34 
16 4 3 4 4 4 3 3 4 4 4 4 4 4 
4 53 
17 4 3 4 4 4 3 3 4 4 4 4 4 4 
4 53 
18 4 3 4 4 4 4 3 3 4 4 4 4 4 
4 53 
19 2 2 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 
2 27 
20 3 3 3 3 3 3 3 3 2 2 3 3 3 
3 40 
 21 4 2 5 4 5 5 5 5 5 5 5 5   5 60 
22 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 56 
23 5 5 5 5 5 3 5 5 4 4 5 4 4 5 64 
24 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 
25 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 56 
26 3 2 2 2 2 2 4 2 2 3 2 2 2 3 33 
27 3 3 4 5 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 55 
28 4 4 5 3 5 3 1 1 1 2 3 3 4 3 42 
29 4 4 4 4 4 4 5 4 4 4 4 4 4 4 57 
30 3 4 4 4 5 2 3 3 3 2 3 3 3 4 46 
31 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 
32 1 1 1 1 1 1 1 1 1 2 3 3 3 3 23 
33 1 1 2 2 2 1 1 1 1 2 2 1 1 1 19 
34 2 2 2 4 2 2 4 4 2 2 2 2 3 3 36 
35 4 4 4 3 3 3 4 4 4 4 4 4 2 2 49 
36 2 2 2 4 2 2 4 4 2 2 2 2 3 3 36 
37 4 2 4 4 3 3 4 4 3 3 4 4 3 4 49 
38 4 5 4 4 5 4 4 4 4 4 4 4 3 3 56 
39 2 2 2 4 2 2 4 4 2 2 2 2 3 3 36 
40 1 1 2 2 1 1 1 1 1 2 2 2 3 3 23 
41 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 
42 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 2 3 3 3 40 
43 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 
44 2 2 3 3 3 2 2 2 2 2 3 3 2 1 32 




















8 ITEM 9 
TOTAL  
1 4 4 3 4 4 4 4 4 4 35 
2 3 3 3 3 3 3 3 3 4 28 
3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 36 
4 4 4 4 4 4 4 4 3 4 35 
5 4 4 4 4 4 4 4 4 4 36 
6 3 4 4 3 3 3 3 3 3 29 
7 4 4 4 4 4 4 4 4 4 36 
8 4 4 4 4 4 4 4 4 4 36 
9 4 5 4 4 4 4 4 4 4 37 
10 3 3 3 3 3 3 3 3 4 28 
11 4 4 4 4 4 4 4 3 4 35 
12 2 4 4 4 3 2 1 1 3 24 
13 2 4 5 2 2 4 4 2 5 30 
14 3 4 3 3 4 3 4 3 3 30 
15 4 4 4 3 3 3 3 3 4 31 
16 3 4 4 4 4 3 3 3 4 32 
17 3 4 4 4 4 3 3 3 4 32 
18 3 4 4 4 4 3 3 3 4 32 
19 3 3 4 4 3 3 4 3 3 30 
20 3 4 4 4 4 4 4 3 3 33 
21 4 4 5 4 4 4 4 4 4 37 
22 4 4 4 4 4 4 4 4 4 36 
23 4 4 5 4 4 5 4 4 3 37 
24 4 3 4 2 2 2 2 2 2 23 
25 5 5 5 5 5 5 5 5 5 45 
26 3 3 4 3 3 3 3 3 3 28 
27 4 4 5 5 4 4 4 4 4 38 
28 3 3 4 1 1 2 2 2 2 20 
29 3 3 4 3 3 3 4 4 5 32 
30 3 3 4 3 4 3 4 1 3 28 
31 3 4 3 4 3 4 3 3 3 30 
32 3 3 3 3 3 3 3 3 3 27 
33 2 2 2 2 3 3 3 3 3 23 
34 3 3 4 3 3 3 3 3 3 28 
35 4 4 4 4 4 4 4 4 3 35 
36 3 3 4 3 3 3 3 3 3 28 
37 4 4 5 4 4 4 4 3 4 36 
38 4 4 4 4 4 4 4 3 4 35 
39 3 3 4 3 3 3 3 3 3 28 
 40 2 2 2 2 3 3 3 3 3 23 
41 4 4 4 4 4 3 3 3 3 32 
42 3 3 2 3 4 3 3 3 3 27 
43 3 3 3 3 3 3 4 4 4 30 
44 3 3 3 3 2 2 3 3 3 25 
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